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 i 
ABSTRAK 
 
Nama :  Abdul Halim Hasibuan 
Jurusan :  Ilmu Komunikasi 
Judul :  Pola Komunikasi Petugas Pemberian Informasi Penanganan       
Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam 
Handling Complain Peserta 
 
Handling complaint atau penanganan keluhan merupakan salah satu cara yang 
digunakan perusahaan untuk menagani keluhan-keluhan yang masuk, dalam hal 
ini BPJS Kesehatan sebagai Badan Penyelenggara Jaminan Sosial Kesehatan 
bertugas melayani setiap pesertanya, termasuk dalam mengani keluhan peserta 
yang masuk. Oleh karena itu, perlu adanya pola komunikasi dalam handling 
complaint peserta. Tujuan penelitian adalah bagaimana Pola Komunikasi Petugas 
Pemberian Informasi Penanganan  Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru 
Dalam Handling Complaint Peserta. Adapun metode yang digunakan dalam 
penelitian ini adalah metode Deskriptif Kualitatif yaitu menggambarkan dan 
menjelaskan permasalahan yang di teliti. Kemudian teknik pengumpulan data 
yang di lakukan melalui wawancara, observasi, dan dokumentasi. Berdasarkan 
data yang diperoleh tersebut kemudian dilakukan analisa dan menginterpretasikan 
arti data yang dimaksud. Sumber data pada penelitian ini adalah Wilya Astriani 
Kabid Kepesertaan dan Pelayan Peserta, dan 2 orang petugas PIPP BPJS 
Kesehatan Cabang Pekanbaru, dengan menggunakan teknik observasi non 
partisipasi yaitu observasi yang dalam pelaksanaannya tidak melibatkan peneliti 
sebagai partisipasi atau kelompok yang diteliti. Berdasarkan hasil penelitian ini 
menunjukkan, bahwa Pola Komunikasi Interpersonal Petugas Pemberian 
Informasi Penanganan Pengaduan BPS Kesehatan Cabang Pekanbaru dalam 
Handling Complaint Peserta, menyerupai atau mirip dengan model komunikasi 
Westley dan Maclean, alasanya yaitu pada model komunikasi Westley dan 
Maclean juga berbicara dalam dua konteks, yaitu komunikasi interpersonal dan 
massa. Di dalam pola komunkasi interpersonal, umpan balik berlangsung cepat 
dan langsung, sedangkan pada komunikasi massa, umpan baliknya bersifat tidak 
langsung dan lambat. Dalam konteks komunikasi interpersonal terdapat lima 
bagian: orientasi objek (objek orientation), pesan (messages), sumber (source) 
penerima (receiver) dan umpan balik (feedback). 
Kata Kunci:  Pola Komunikasi, Komunikasi Interpersonal,  Handling 
Complaint 
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ABSTRACT 
Name :  Abdul Halim Hasibuan 
Department :  Communication 
Title :  The Communication Patterns of Information Provider and 
Complaint Handling Department Officers  of the BPJS 
(Health Social Security Organizing Body) Health Pekanbaru 
in Handling Its Customers’ Complaint  
 
Handling complaint is one of the methods used by the company to handle 
complaints that come in. The BPJS Health as the Health Social Security 
Organizing Body is tasked to serve every participant or customer. Therefore, the 
pattern of communication in handling its customers‟ complaint is needed. The 
purpose of this study is how is the Communication Pattern of Information 
Providers and Complaints Handling Department Officers in the BPJS Health 
Pekanbaru Branch In Handling its Customers‟ Complaint. The method used in this 
study is a Qualitative Descriptive method by describing and explaining the 
problem in detail. Then the data collection techniques are done through 
interviews, observations, and documentation. Data are then analyzed and 
interpreted. Informants are Wilya Astriani as Head of membership and customer 
service, and 2 Officers of PIPP BPJS Pekanbaru. It uses non-participatory 
observation techniques. In this observation, the researcher does not involve or 
participate  in the field under study. This thesis finds that the Interpersonal 
Communication Pattern of Information Provider and Complaints Handling 
Department officers of the BPJS Pekanbaru in Handling its customers‟ Complaint 
resembles the Westley and Maclean communication model. This is because the 
Westley and Maclean communication models also speak in two contexts, namely 
interpersonal communication and mass communication. In interpersonal 
communication patterns, feedback takes place quickly and directly, whereas for 
mass communication, the feedback is indirect and slow. In the context of 
interpersonal communication there are five parts: object orientation (message 
orientation), messages, source  receiver  and feedback. 
 
Keywords: Communication Patterns, Interpersonal Communication,     
Complaint Handling 
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KATA PENGANTAR 
 
 
Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan. Maka apabila kamu 
telah selesai (dari sesuatu urusan), kerjakanlah dengan sungguh –  
sungguh (urusan) yang lainnya. Dan hanya kepada Tuhanmu,  
hendaklah engkau berharap. (Q.S. Al Insyirah : 6-8) 
Assalamu’alaikum Warohmatullahi Wabarokatuh 
Alhamdulillahirobbil alamin. Segala puji ALLAH SWT, atas segala 
limpahan berupa rahmat, hidayah, inayah-Nya, serta kesehatan kepada penulis 
sehingga dapat menyelesaikan tugas akhir ini. Shalawat beserta salam penulis 
ucapkan kepada junjungan alam yakni Nabi Besar Muhammad SAW yang telah 
membawa umat manusia dari zaman jahiliah kepada zaman yang penuh cahaya 
dan ilmu pengetahuan seperti yang kita rasakan pada saat sekarang ini. 
Skripsi dengan judul : “Pola Komunikasi Interpersonal Petugas 
Pemberian Informasi Penganan Pengaduan dalam Handling Complaint 
Peserta” ini ditulis oleh penulis untuk memenuhi salah satu persyaratan untuk 
mendapatkan gelar Sarjana Ilmu Komunikasi (S.I.Kom) di Fakultas Dakwah dan 
Komunikasi pada jurusan Ilmu Komunikasi di Universitas Islam Negeri Sultan 
Syarif Kasim Riau. 
Dalam penulisan skripsi ini juga ada dukungan serta bantuan dari berbagai 
pihak. Terimakasih kepada orang tua yang penulis cintai, yaitu ayahanda Adanan 
Hasibuan dan ibunda Sarita Siregar yang telah banyak memberikan motivasi, 
dorongan, dan doa kepada penulis. Serta ucapan terima kasih kepada, Adik 
tersayang Nur Hasanah Hasibuan. Dan semangat dari teman- teman yang selalu 
membantu sehingga penulis dapat menyelasaikan skripsi ini sampai selesai. 
Penulis menyadari bahwa penulisan skripsi ini masih jauh dari sempurna 
dan masih banyak kekurangan. Hal ini disebabkan keterbatasan ide dan sumber 
pendukung untuk melengkapi skripsi ini. Penulis mengucapkan banyak terima 
kasih kepada:   
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1. Bapak Prof. Dr. KH.  Akhmad Mujahidin,M.Ag selaku Rektor UIN Suska 
Riau beserta Bapak/Ibu Wakil Rektor. 
2. Bapak Dr. Nurdin, MA selaku Dekan Fakultas Dakwah Dan Komunikasi 
Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau. 
3. Bapak Dr.Masduki, M.Ag, Dr.Toni Hartono,M.Si dan Bapak Dr. Azni, 
M.Ag selaku Wakil Dekan I, II dan III Fakultas Dakwah dan Komunikasi 
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5. Bapak Usman, M.Ikom selaku Pembimbing Akademik penulis di Fakultas 
Dakwah dan Komunikasi Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim 
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6. Bapak Dr. Nurdin, MA dan Zulkarnaini, M.Ag selaku Pembimbing I dan 
II yang telah banyak meluangkan waktu, tenaga, kesempatan dan 
memberikan pengarahan-pengarahan dan nasehat demi kesempurnaan 
penulisan skripsi ini. 
7. Seluruh dosen dan karyawan Fakultas Dakwah dan Komunikasi 
Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau yang telah 
memberikan ilmunya kepada penulis selama perkuliahan. 
8. Seluruh karyawan Perpustakaan Universitas Islam Sultan Syarif kasim 
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membantu dan mempermudah penulis mendapatkan buku hingga penulis 
menyelesaikan skripsi ini. 
9. Serta seluruh Pegawai dan Staff BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru yang 
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ini dengan baik. 
10. Teman-teman Public Relation A tahun 2015 yaitu Agung Kurniawan, 
Arifman Ependi, Anisyah, Annisa Ayuriska, Baihakki Nadir, Cahyo, Dedi 
Azwar, Dona F. Novalimas, Dwi Mulia Gustari, Firria Kurnia, Fitri Nella, 
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Hidayatullah, Hakiki Handayani S, Hardiana, Imam Aminuddin, Intan 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
A. Latar Belakang 
Komunikasi merupakan aktivitas dasar manusia. Dengan berkomunikasi, 
manusia dapat saling berhubungan satu sama lain baik dalam kehidupan sehari-
hari di rumah tangga, ditempat pekerjaan, dipasar, dalam masyarakat atau dimana 
saja manusia berada.
1
 
Dalam kehidupan sehari-hari disadari atau tidak komunikasi adalah bagian 
dari kehidupan manusia itu sendiri. Manusia sejak dilahirkan sudah 
berkomunikasi  dengan  lingkungannya.  Selain  itu  komunikasi  diartikan pula 
sebagai hubungan atau kegiatan-kegiatan yang ada kaitannya dengan masalah 
hubungan. Pentingnya kebutuhan akan komunikasi dan informasi kemudian 
mendorong manusia untuk berinovasi dalam penyediaan media komunikasi yang 
efektif yang mampu memberikan informasi yang dibutuhkan secara akurat. 
Komunikasi menjadi sangat penting karena merupakan aktivitas tempat pimpinan 
mencurahkan waktunya untuk menginformasikan   sesuatu   dengan cara tertentu 
kepada seseorang/ kelompok orang.  
Komunikasi adalah proses memberikan signal menurut aturan tertentu 
sehingga dengan cara ini suatu sistem dapat didirikan, dipelihara, dan diubah, 
komunikasi juga dipandang sebagai suatu proses.
2
 Proses komunikasi harus 
berjalan dengan efektif, komunikasi yang efektif harus dilakukan secara timbal 
balik atau dua arah, agar terapainya tujuan dan pemahaman yang setara, 
sebagaimana dalam komunikasi yang terjadi pada Handling Complaint 
(Penanganan keluhan) Unit Penanganan dan Pengaduan Peserta BPJS Kesehatan. 
Kesehatan  adalah kebutuhan primer manusia untuk menjalankan fungsi dan 
peranannya sehingga mampu memperoleh kesejahteraan, dan menjadi hak bagi 
setiap warga Negara. Namun ketidakmerataan akses pelayanan kesehatan disetiap
                                                             
1
 Dr. Arni Muhammad, Komunikasi Organisasi (Jakarta: Bumi Aksara 2014), hlm. 1. 
2
 Ibid. Hlm, 2. 
2 
 
 
daerah menyebabkan tidak banyak masyarakat yang mendapatkan fasilitas  yang 
memadai. Sehingga pada tahun 2000 dikeluarkanlah konsep pengembangan 
Sistem Jaminan Sosial Nasional, yang kemudian disahkan menjadi Undang-
Undang Nomor 40 Tahun 2004 tentang Sistem Jaminan Sosial Nasional (SJSN), 
yang kemudian didalamnya terdapat Jaminan  Kesehatan Nasinal (JKN) sebagai 
salah satu dari program unggulan yang akan dilaksanakan oleh Pemerintah 
Indonesia. 
JKN diselenggarakan secara nasional berdasarkan prinsip asuransi sosial 
dan prinsip ekuitas, serta bersifat pelayanan perseorangan berupa pelayanan 
kesehatan yang mencakup pelayanan promotif, preventif, kuratif, dan 
rehabilitative. Selain itu melalui program ini, setiap penduduk diharapkan dapat 
memenuhi kebutuhan dasar hidup yang layak apabila terjadi hal-hal yang dapat 
mengakibatkan hilang atau berkurangnya pendapatan karena sakit, mengalami 
kecelakaan, kehilangan pekerjaan dan memasuki usia lanjut atau pensiun. 
Sehingga untuk mendukung pelaksanaan program tersebut pemerintah 
membentuk saatu badan penyelenggara sistem jaminan sosial nasional yang 
kemudian disahkan  pada tanggal 29 Oktober 2011 dan dirumuskan kedalam 
Undang-Undang Nomor 24 Tahun 2011 tentang Badan Penyelenggara Jaminan 
Sosial (BPJS),
3
 yang resmi beroperasi pada tanggal 1 Januari 2014.
4
  Dengan telah 
disahkannya UU tentang Badan Penyelenggara Jaminan Sosial maka PT Askes 
(Persero) dinyatakan telah bertransformasi menjadi BPJS Kesehatan. 
Badan Penyelenggara Jaminan Sosial Kesehatan merupakan Badan Hukum 
Publik yang ditugaskan khusus oleh pemerintah untuk menyelenggarakan jaminan 
pemeliharaan kesehatan bagi seluruh rakyat Indonesia, terutama untuk Pegawai 
Negeri Sipil, Penerima Pensiunan PNS, dan TNI/POLRI, Veteran, Penerintis 
Kemerdekaan beserta keluarganya dan badan usaha lainnya ataupun rakyat pada 
umumnya. Jaminan kesehatan menurut UU SJSN diselenggarakan secara nasional 
berdasarkan prinsip ekuitas, dengan tujuan menjamin agar peserta memperoleh 
                                                             
3
 Badan Penyelenggaara Jaminan Sosial, https://bpjs-kesehatan.go.id/bpjs/dmdocuments/                                                                                       
20e67493084e6d2e600888b1dd9f94f4.pdf (Diakses 29 Agustus 20018) 
4
 https://bpjs-kesehatan.go.id/bpjs/index.php/pages/detail/2013/4 (Diakses 6 september  
2018) 
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manfaat pemeliharaan kesehatan dan perlindungan dalam memenuhi kebutuhan 
dasar kesehatan. 
Dari fenomena yang terlihat dilapangan, hingga saat ini masalah keluhan  
peserta BPJS Kesehatan tentang pelayanan kesehatan baik di rumah sakit atau 
klinik yang bekerja sama dengan BPJS Kesehatan merupakan masalah yang 
sering terjadi dari kalangan peserta. Dengan adanya keluhan tersebut banyak 
peserta yang merasa tidak bisa mendapat pelayanan di rumah sakit atau klinik 
sesuai haknya, sehingga harus melapor langsung ke kantor BPJS Kesehatan 
terdekat untuk sebuah jalan penyelesaian.  
Seperti yang terjadi di Kota Pekanbaru, dari kejadian yang terlihat 
dilapangan dan juga berdasarkan data keluhan peserta dari bulan September 2018 
hingga Februari 2019. Keluhan peserta yang diterima melalui tatap muka 
berjumlah 13.783, dan melalui media berjumlah 1.579. Dan medianya adalah  
mobile JKN yaitu  berjumlah 1.536, website berjumlah 7, dan telepon berjumlah 
36, sehingga total keluhan secara tatap muka dan media berjumlah 15.362 
keluhan. Dari data tersebut menunjukkan bahwa keluhan peserta bisa dikatakan 
cukup banyak. Dari keluhan peserta yang masuk peserta mengeluh mengenai 
pelayanan kesehatan  di rumah sakit atau klinik yang bekerja sama dengan BPJS 
Kesehatan, sehingga untuk menyelesaikan keluhan yang dialami peserta, banyak 
peserta mendatangi  kantor BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru  tiap harinya, 
yaitu menyampaikan keluhan yang dirasa sangat merugikan bagi pesertanya itu 
sendiri, dikarenakan sebagian peserta tidak bisa mendapatkan pelayanan 
kesehatan sebagaimana mestinya.  
Disinilah peran penting BPJS Kesehatan sebagai Badan Penyelenggara 
Jaminan Sosial Kesehatan yaitu melayani serta menangani keluhan tiap peserta 
dengan menggunakan pola komunikasi yang baik dalam menyelesaikan keluhan 
peserta dan juga memberikan informasi yang jelas. 
Karena BPJS Kesehatan Cabang Kota Pekanbaru merupakan pihak yang dimintai 
pertanggungjawaban oleh peserta atas keluhan tersebut. maka dalam keadaan 
seperti ini dibutuhkan peran BPJS Kesehatan yaitu petugas Pemberian Informasi 
Penanganan Pengaduan untuk meyenyelesaikan atau menangani keluhan-keluhan 
4 
 
 
dari tiap peserta yang mempunyai keluhan baik menyangkut pelayanan atau 
fungsi BPJS Kesehatan itu sendiri. Hal yang perlu dilakukan dalam menangani 
keluhan selain tindakan juga dengan pola komunikasi yang baik agar pelayanan 
BPJS Kesehatan menjadi semakin baik kedepannya, dan dalam hal ini bagian 
Pemberian Informasi Penanganan Pengaduanlah yang bertugas dalam menangani 
serta memberikan informasi atas keluhan tersebut, dan juga sebagai pihak pertama 
yang didatangi peserta dalam menyampaikan keluhannya. Dalam menangani 
sebuah keluhan menyangkut pelayanan kesehatan, BPJS Kesehatan  harus 
membuat atau menciptakan pola komunikasi yang bagus dalam menangani sebuah 
keluhan yang datang dari peserta BPJS Kesehatan sehingga mereka nyaman 
dalam menyampaikannya, selain itu keluhan juga harus di tanggapi dengan baik, 
cepat, dan tepat. Pola komunikasi yang dibentuk berdasarkan jenis keluhan yang 
dihadapi pada saat itu, sehingga satu keluhan dengan keluhan yang lain belum 
tentu memiliki pola yang sama dalam menanggapi suatu keluhan.  
Berdasarkan penjelasan oleh ibu Fitria Rachmawati sebagai petugas 
Pemberian Informasi penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru: 
Keluhan yang sering diterima petugas PIPP adalah menyangkut pelayanan di 
rumah sakit maupun faskes, cek iuran, denda, dan juga masalah admnistrasi. 
Dari fenomena yang penulis paparkan jelas terlihat besar arti penting bahwa 
pola komunikasi yang dibangun penting untuk terciptanya keselarasan dalam 
berkomunikasi terutama dalam handling complaint (menagani keluhan) peserta, 
maka dalam hal ini penulis tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul 
“Pola Komunikasi Interpersonal Petugas Pemberian Informasi Penanganan 
Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam Handling Complaint 
Peserta”. 
 
B. Penegasan Istilah 
Untuk mempermudah dan menghindari terjadinya kesalah pahaman 
terhadap istilah-istilah dalam penelitian “Pola Komunikasi Interpersonal Petugas 
Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru 
5 
 
 
Dalam Handling Complaint Peserta” maka penulis merasa perlu adanya 
penegasan istilah penegasan istilah dalam judul penelitian ini, antara lain: 
1. Pola  
Kata “pola” dalam Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI), artinya bentuk 
atau sistem, cara atau bentuk (struktur) yang tetap, yang mana pola dapat 
dikatakan contoh atau cetakan.
5
 
2. Komunikasi 
Menurut kamus besar bahasa indonesia, komunikasi adalah pengiriman dan 
penerimaan pesan atau berita antara dua orang atau lebih sehingga pesan yang 
disampaikan atau dimaksud, yakni berupa hubungan dan kontak.
6
 
3. Pola Komunnikasi 
Pola Komunikasi adalah sebagai bentuk atau pola hubungan dua orang atau 
lebih, dalam proses pengiriman dan penerimaan pesan dengan cara yang tepat 
sehingga pesan yang dimaksud dapat dipahami.
7
 
4. Petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan (PIPP) 
Petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan (PIPP) atau Staff 
Penanganan Pengaduan Peserta  di Kantor Cabang dan Kantor Kabupaten/Kota 
yaitu Duta BPJS Kesehatan yang ditunjuk untuk melaksanakan kegiatan yang 
berkaitan dengan penanganan pengaduan peserta dirumah sakit  melalui 
koordinasi dengan unit kerja terkait serta pengelolan dokumen/ data/ laporan dan 
korespondensi secara optimum yang berkaitan dengan rumah sakit yang menjadi 
tanggung jawabnya. 
5. BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru  
BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru adalah unsur pelaksana Badan 
Penyelenggara Jaminan Sosial Cabang Pekanbaru yang dipimpin oleh seorang 
kepala Cabang yang mempunyai tugas memimpin, megawasi, mengendalikan, 
                                                             
5
 Departemen Pendidikan dan Kebudayaan, Kamus Besar Bahasa Indonesia (Jakarta: Balai 
Pustaka, 1996), hlm. 778. 
6
 Kamus Besar Bahasa Indonesia,  2000, Jakarta. hlm . 665. 
7
 Saiful Bahri Djamarah,  Pola Komunikasi Orang Tua & Anak Dalam Keluarga, (Jakarta: 
PT. Reneka Cipta,2004). Hal. 1. 
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mengkoordinasikan, dan bertanggung jawab atas pelaksanaan tugas pokok dan 
fungsi BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru. 
6. Handling complaint  
Handling complaint atau penanganan keluhan merupakan salah satu cara 
yang digunakan perusahaan yang digunakan untuk menangani keluhan-keluhan 
yang masuk.
8
 
7. Peserta  
Peserta adalah setiap orang, termasuk orang asing yang bekerja paling 
singkat 6 (enam) bulan di Indonesia, yang telah membayar iuran. Dengan kata lain 
masyarakat yang terdaftar dalam BPJS Kesehatan disebut sebagai peserta.
9
 
C. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan sebelumnya, maka rumusan 
masalah yang akan diteliti adalah: Bagaimana Pola Komunikasi Interpersonal 
Petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang 
Pekanbaru Dalam Handling Complaint Peserta? 
D. Tujuan dan Kegunaan Penelitian 
1. Tujuan 
Berdasarkan rumusan masalah di atas, tujuan penelitian yang 
ingin dicapai oleh penulis adalah untuk mengetahui bagaimana Pola 
Komunikasi Interpersonal Petugas Pemberian Informasi Penanganan 
Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam Handling 
Complaint Peserta. 
2. Kegunaan 
a. Secara Teoritis 
1) Dapat menjadi sumbangan pemikiran bagi pengembangan ilmu 
pengetahuan khususnya terkait dengan bagaimana “Pola 
Komunikasi Interpersonal Petugas Pemberian Informasi 
                                                             
8 Akh Muwafik Saleh, Public Service Communication,  (Malang: UMM Press, 2010), hlm. 
158. 
9
BPJS Kesehatan, https://bpjs-kesehatan.go.id/bpjs/index.php/pages/detail/2014/11. 
(Diakses 30 Agustus 2018) 
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Penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam 
Handling Complaint Peserta”. 
2) Dapat berguna bagi penulis dan pembaca untuk dapat menambah 
pengetahuan tentang bagaimana “Pola Komunikasi Interpersonal 
Petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan BPJS 
Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam Handling Complaint 
Peserta”. 
b. Secara Praktis 
1) Penelitian ini dapat menjadi masukan bagi BPJS Kesehatan Cabang 
Pekanbaru dalam permasalahan yang berhubungan dengan “Pola 
Komunikasi Interpersonsl Petugas Pemberian Informasi 
Penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam 
Handling Complaint Peserta”. 
2) Sebagai tugas akhir dalam menyelesaikan program strata satu (S1) 
guna memperoleh gelar sarjana ilmu komunikasi sesuai konsentrasi 
penulis yakni Public Relations pada Fakultas Dakwah dan Ilmu 
Komunikasi Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau. 
E. Sistematika Penulisan 
Agar dapat mengetahui lebih jelas dari penelitian ini, berikut dijabarkan 
susunan sistematika penulisan: 
BAB I  : PENDAHULUAN 
 Menjelaskan mengenai latar belakang, Alasan Pemilihan judul, 
penegasan istilah, permasalahan, tujuan dan kegunaan penelitian, 
serta sistematika penulisan. 
BAB II : KAJIAN TEROI DAN KERANGKA PIKIR 
 Terdapat kajian teori, kajian terdahulu, dan kerangka pikir. 
BAB III : METODOLOGI PENELITIAN 
 Berisikan tentang jenis penelitian, lokasi dan waktu penelitian, 
sumber data, informan peneliti, teknik pengumpulan data, 
validitas data, serta teknik analisis data. 
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BAB IV : GAMBARAN UMUM 
 Deskripsi umum lokasi/tempat penelitian, seperti : sejarah, visi 
dan misi, dan struktur organisasi. 
BAB V : HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
 Menjelaskan tentang hasil penelitian dan pembahasannya. 
BAB VI : PENUTUP 
 Berisikan kesimpulan dan saran. 
KEPUSTAKAAN 
LAMPIRAN-LAMPIRAN 
 
 
 
9 
BAB II 
KAJIAN TEORI DAN KERANGKA PIKIR 
A. Kajian Teori 
Penulis ingin memaparkan beberapa kajian teoritis yang nantinya akan 
dijadikan oleh penulis sebagai pembahasan dan tolak ukur pada penelitian  “Pola 
Komunikasi Interpersonal Petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan 
BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam Handling Complaint Peserta”. 
1. Pengertian Komunikasi 
Kata komunikasi atau communication dalam bahasa Inggris berasal dari kata 
Latin communis yang berarti “sama”, communico, communication, atau 
communicare yang berarti “membuat bersama” (to make common). Istilah awal 
(communis) adalah istilah yang paling sering disebut sebagai asal-usul kata 
komunikasi, yang merupakan akar dari kata-kata Latin lainnya yang mirip. 
Komunikasi menyarankan bahwa suatu pikiran, suatu makna, atau suatu pesan 
yang dianut secara bersama.
10
 Komunikasi merupakan aktivitas dasar manusia. 
Dengan berkomunikasi, manusia dapat saling berhubungan satu sama lain baik 
dalam kehidupan sehari-hari di rumah tangga, di tempat pekerjaan, di pasar, 
dalam masyarakat atau dimana saja manusia berada. Tidak ada manusia yang 
tidak akan terlibat dalam komunikasi.
11
 Berikut ini disajikan beberapa dari 
definisi tersebut untuk melihat keanekaragamannya yang berguna untuk menarik 
pengertian yang umum dari komunikasi:
12
 
a. Hovland, Janis dan Kelley 
Komunikasi adalah proses individu mengirim stimulus yang biasanya dalam 
bentuk verbal untuk mengubah tingkah laku orang lain. Pada definisi ini mereka 
menganggap komunikasi sebagai proses, bukan sebagai satu hal. 
 
                                                             
10
 Deddy Mulyana, Ilmu Komunikasi: Suatu Pengantar, (Bandung: PT Remaja Rosda 
Karya 2003), 41 
11
 Arni Muhammad, Komunikasi Organisasi, 1. 
12
 Ibid, 1. 
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b. Forsdale 
Komunikasi adalah suatu proses memberikan signal menurut aturan tertentu, 
sehingga dengan cara ini suatu system dapat didirikan, dipelihara dan diubah. 
c. Brent D. Ruben 
Komunikasi adalah suatu proses melalui mana individu dalam 
hubungannya, dalam kelompok, dalam organisasi dan dalam masyarakat 
menciptakan, mengirimkan dan menggunakan informasi untuk mengkoordinasi 
lingkungannya dan orang lain. 
d. William J. Seller 
Komunikasi adalah proses dengan mana symbol verbal dan non Verbal 
dikirimkan, diterima dan diberi arti. 
e. Harold Lasswell 
Cara yang baik untuk menggambarkan komunikasi adalah dengan 
menjawab pertanyaan-pertanyaan berikut: Who Says, What In Which Channel, To 
Whom With What, Effect? Atau Siapa Mengatakan, Apa dengan Saluran, Kepada 
Siapa dengan bagaimana efeknya?
13
 Bila dilihat lebih lanjut maksud dari model 
Lasswell ini akan kelihatan bahwa yang dimaksud dengan pertanyaan who 
tersebut adalah menunjuk kepada siapa orang yang mengambil inisiatif untuk 
memulai komunikasi. Yang memulai komunikasi ini dapat berupa seseorang yang 
dan dapat juga sekelompok orang seperti organisasi atau persatuan. 
 
+ 
 
Gambar 2.1 Model Komunikasi Lasswell 
Pertanyaan kedua adalah say what atau apa yang dikatakan. Pertanyaan ini 
adalah berhubungan dengan isi komunikasi atau apa pesan yang disampaikan 
dalam komunikasi tersebut. Pertanyaan ketiga adalah to whom, pertanyaan ini 
maksudnya menanyakan siapa yang menjadi audience atau penerima dari 
komunikasi. Pertanyaan keempat adalah trought what atau melalui media apa, 
yang dimaksudkan dengan media adalah alat komunikasi, seperti, berbicara, 
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gerakan badan, kontak mata, sentuhan, radio, televise, surat, buku dan gambar. 
Pertanyaan terakhir adalah what effect atau apa efeknya dari komunikasi 
tersebut.
14
 
Pendapat para ahli tmemberikan gambaran bahwa kompoen-komponen 
pendukung komunikasi termasuk efek yang ditimbulkan, antara lain adalah:
15
 
1. Komunikator ( komunikator, source, sender) 
Komunikator adalah pihak yang berinisiatif atau mempunyai kebutuhan 
untuk berkomunikasi. Komunikator boleh jadi seorang individu, kelompok, 
organisasi, perusahaan atau bahkan Negara. Seorang komunikator harus pintar 
membaca perasaan atau pikiran komunikan, agar komunikan dapat memahami 
sebagaimana yang disampaikan oleh komunikator. 
2. Pesan (Massage)  
Pesan yaitu sesuatu yang dikomunikasikan oleh komunikator kepada 
komunikan. Pesan merupakan seperangkat simbol verbal maupun nonverbal yang 
mewakili perasaan, nilai, gagasan atau maksud sumber tadi. Kata-kata 
memungkinkan orang berbagi pikiran dengan orang lain. Pesan juga dapat 
dirumuskan secara nonverbal, seperti melalui tindakan atau isyarat anggota tubuh, 
juga melalui musik, lukisan, patung, tarian, dan sebagainya.
16
 
3. Media (Channel)  
Media yaitu alat atau wahana yang digunakan komunikator untuk 
menyampaikan pesannya kepada komunikan. Saluran merujuk pada penyajian 
pesan: apakah langsung (tatap muka) atau lewat media cetak (surat kabar, 
majalah) atau media elektronik (radio, televisi). 
4. Komunikan (komunikan, receiver) 
Komunikan yaitu orang yang menerima pesan dari komunikator. 
Berdasarkan pengalaman masa lalu, rujukan nilai, pengetahuan, persepsi, pola 
pikir dan perasaan, penerima pesan ini menerjemahkan atau menafsirkan 
                                                             
14 Arni Muhammad, Komunikasi Organisasi, 6. 
15 Onong Uchjana Effendy, Ilmu Komunikasi Teori dan Praktek, (Bandung: PT Remaja 
Rosda Karya, 2003), 5. 
16 Mulyana, Deddy. Ilmu Komunikasi: Suatu Pengantar, 62. 
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seperangkat simbol verbal maupun nonverbal yang dia terima menjadi gagasan 
yang dapat dia pahami. 
5. Efek (effect)  
Efek yaitu apa yang terjadi pada penerima setelah menerima pesan tersebut, 
misalnya penambahan pengetahuan, terhibur, perubahan sikap perubahan 
keyakinan, perubahan perilaku, dan sebagainya. 
Berdasarkan unsur-unsur tersebut menyebutkan bahwa komunikasi 
adalah proses penyampaian pesan oleh komunikator kepada komunikan melalui 
media yang menimbulkan efek tertentu.
17
 Komunikasi juga bisa dikatakan bahwa 
proses dimana seseorang berusaha untuk memberikan pengertian atau pesan 
kepada orang lain melalui pesan simbolis. Komunikasi bisa dilakukan secara 
dengan menggunakan berbagai media komunikasi yang tersedia. Berdasarkan 
pengertian di atas, maka komunikasi memiliki beberapa elemen penting, yaitu: 
a. Komunikasi melibatkan orang-orang sehingga komunikasi yang efektif 
terkait dengan bagaimana orang-orang dapat berinterksi satu sama lain 
secara lebih efektif.  
b. Komunikasi berarti terjadinya berbagai informasi atau pemberian informasi 
maupun pengertian (sharing meaning), sehingga agar pemberian informasi 
maupun pengertian ini dapat terjadi, maka pihak pihak yang berkomunikasi 
perlu menyadari dan mengerti berbagai istilah atau pengertian yang mereka 
gunakan dalam melakukan komunikasi. Jika tidak, maka kemungkinan 
terjadinya salah persepsi dalam komunikasi sangat tinggi. 
c. Komunikasi melibatkan simbol-simbol, yang berarti komunikasi dapat 
berupa bahasa tubuh, suara, huruf, angka dan lain-lain sebagai bentuk 
simbolis dari komunikasi yang dilakukan.
18
 
Komunikasi ini sebagai aktivitas dasar manusia. Dengan berkomunikasi 
manusia dapat saling berhubungan satu sama lain baik dalam kehidupan sehari-
hari di rumah tangga, di tempat pekerjaan, di pasar, dalam masyarakat atau 
dimana saja mereka berada. Tidak ada manusia yang tidak akan terlibat dalam 
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   Onong Uchjana Effendy, Ilmu Komunikasi Teori dan Praktek, 5.  
18
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komunikasi. Pentingnya komunikasi bagi manusia tidaklah dapat dipungkiri 
begitu juga halnya bagi suatu organisasi. Dengan adanya komunikasi yang baik 
suatu organisasi dapat berjalan lancar dan berhasil, begitu pula sebaliknya. 
Kurangnya atau tidak adanya komunkasi organisasi dapat macet dan berantakan, 
karena pentingnya komunikasi dalam suatu organisasi maka perlu menjadi 
perhatian pengelola agar dapat membantu dalam pelaksanaan tugasnya.
19
 
Komunikasi dalam organisasi dapat juga memberikan informasi baik kepada 
pihak luar maupun pihak dalam, memanfaatkan umpan balik dalam rangka proses 
pengambilan manajemen, mendapatkan pengaruh, alat untuk memecahkan 
persoalan dalam pengambilan keputusan dan mempermudah perubahan-
perubahan yang akan dilakukan, mempermudah pembentukan kelompok-
kelompok kerja.
20
 Komunikasi organisasi dapat didefinisikan sebagai pertunjukan 
dan penafsiran pesan di antara unit-unit komunikasi yang merupakan bagian dari 
suatu organisasi tertentu.
21
 Suatu organisasi terdiri dari unit-unit komunikasi 
dalam hubunganhubungan hirarkis antara yang satu dengan yang lainnya. 
2. Komunikasi Antarpribadi (Communication Interpersonal) 
Komunikasi antarpribadi (Communication Interpersonal) merupakan 
komunikasi yang berlangsung dalam situasi tatap muka antara dua orang atau 
lebih, baik secara terorganisasi maupun pada kerumunan orang. Para ahli 
komunikasi mendefinisikan komunikasi antarpribadi seara berbeda-beda.  
Komunikasi Antarpribadi didefisikan oleh Jooseph A. Devito dalam 
bukunya “The Interpersonal Communication Book ” sebagai: “ Proses pengiriman 
pesan dari penerima pesan-pesan antara dua orang atau diantara sekelompok kecil 
orang dengan beberapa umpan balik seketika”.22 
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 Arni Muhammad, Komunikasi Organisasi, 1. 
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 Husein Umar, Riset Sumber Daya Manusia, (Jakarta: Gramedia Pustaka Utama, 1997), 
27. 
21
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Menurut Hafied Cangara komunikasi antar pribadi (interpersonal 
communication) adalah merujuk pada komunikasi yang terjadi secara langsung 
antara da orag atau lebih secara tatap muka.
23
 
Arni Muhammad menyatakan bahwa “komunikasi interpersonal adalah 
proses pertukaran informasi diantara seseorang dengan paling kurang seseorang 
lainnya  atau biasanya diantara dua orang yang dapat diketahui langsung 
balikannya”.24 
Dari definisi diatas dapat disimpulan bahwa dalam komunikasi antarpribadi, 
mencapai pemahaman yang sama tentang makna sebuah pesan adalah sarana 
untuk mencapai tujuan. Artinya, menghasilkan dan menginterpretasi pesan 
bukanlah tujuan itu sendiri, aktivitas-aktivitas tersebut dilakukan untuk mencapai 
tujuan sosial tertentu. Dan komunikasi interpersonal merupakan proses 
penyampaian informasi, pikiran dan sikap tertentu antara dua orang atau lebih 
yang terjadi pergantian pesan baik sebagai komunikan maupun komunikator 
dengan tujuan untuk mencapai saling pengertian, mengenai masalah yang akan 
dibicarakan yang akhirnya diharapkan terjadi perubahan perilaku. 
Barlund sebagaimana dikutip oleh Alo Liliweri (1991) dalam Wiryanto 
mengemukakan beberapa ciri untuk mengenali komunikasi antarpribadi, sebagai 
berikut: 
25
 
a. Bersifat Spontan 
b. Tidak mempunyai struktur 
c. Terjadi secarakebetulan 
d. Tidak mengejar tujuan yang telah direncanakan 
e. Identitas keanggotaannya tidak jelas 
f. Dapat terjadi hanya sambil lalu 
Everett M Rogers mengartikan bahwa komunikasi antarpribadi merupakan 
komunikasi dari mulut ke mulut yang erjadi dalam interaksi tatap muka antara 
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25
 Wiryanto, Pengantar Ilmu Komunikasi, ( Jakarta: PT. Gramedia Widiasarana Indonesia, 
2004), hlm. 32-33 
15 
 
 
beberapa pribadi. Ciri-ciri komunikasi antarpribadi menurut Rogers adalah 
sebagai berikut:
26
  
a. Arus pesan cenderung dua arah 
b. Konteks komunikasinya dua arah 
c. Tingkat umpan balik yang terjadi tinggi 
d. Kemampuan mengatasi tingkat selektivitas, terutama selektivitas 
keterpaan tinggi 
e. Kecepatan jangkauan terhadap khalayak yang besar relative lambat, dan 
Efek yang mungkin terjadi adalah perubahan sikap. 
3. Pola Komunikasi 
Pola komunikasi merupakan serangkaian dua kata, yaitu Pola dan 
komunikasi keduanya mempunyai keterkaitan makna sehingga mendukung makna 
yang lain. 
Kata “pola” dalam Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI), artinya bentuk 
atau sistem, cara atau bentuk (struktur) yang tetap, yang mana pola dapat 
dikatakan contoh atau cetakan.
27
 Sedangkan menurut Alex Sobur dalam 
Ensiklopedi Komunikasi menyatakan bahwa; Pola adalah Bentuk atau model 
(atau, lebih abstrak, suatu set peraturan) yang bisa dipakai untuk membuat atau 
menghasilkan suatu atau bagian dari sesuatu, khususnya jika sesuatu yang 
ditimbulkan cukup mempunyai suatu yang sejenis untuk pola dasar yang dapat 
ditunjukkan atau terlihat, yang mana sesuatu itu dikatakan memamerkan pola.
28
 
Pola juga dapat dikatakan denga model, yaitu cara untuk menunjukkan sebuah 
objek yang mengandung kompleksitas proses didalamnya dan hubungan antara 
unsur-unsur pendukungnya.
29
 
Sedangkan komunikasi yang dalam Bahasa Inggris disebut commication, 
yang berasal dari kata latin “commucatio” bersumber dari kata communis yang 
memiliki arti “sama makna”.  Hal ini merujuk pada adanya proses penyampaian 
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pesan dari seseorang kepada orang lain.
30
 Jadi, Pola komunikasi dapat diartikan 
sebagai bentuk atau pola hubungan dua orang atau lebih, dalam proses pengiriman 
dan penerimaan pesan dengan cara yang tepat sehingga pesan yang dimaksud 
dapat dipahami.
31
  
Pola komunikasi identik dengan proses komunikasi, karena pola kounikasi 
merupakan rangkaian dari aktivitas penyampaian menyampaikan pesan sehingga 
diperoleh feedback dari penerimaan pesan. Dari proses komunikasi, akan timbul 
pola, model, bentuk, dan juga bagian-bagian kecil yang berkaitan erat dengan 
proses komunikasi.
32
 
Dari pengertian di atas penulis mengambil kesimpulan bahwa pola 
komunikasi diartikan sebagai gambaran hubungan dua orang atau lebih dalam 
proses pengiriman dan penerimaan pesan dengan cara yang tepat sehingga pesan 
yang dimaksud dapat dipahami.    
Mengingat banyaknya pola komunikasi yang berkembang saat ini, bahwa 
beberapa pola komunikasi yang dikemukan menurut Stewart L. Tubbs dan Syilvia 
Moss dalam buku Human Communication, menjelaskan pada tiga (3) pola 
komunikasi.
33
 Dalam tulisan ini peneliti menggunakan tiga (3) pola atau model 
komunikasi, berikut pola atau model komunikasi: 
1. Model Komunikasi Linear 
Beberapa dekade yang lalu, Claude Shannon dan Warren Weaver (1949) 
menawarkan revisi yang menambahkan tentang ciri mengenai noise (Gangguan). 
Gangguan adalah segala sesuatu yang mengakibatkan informasi hilang ketika 
mengalir dari komunikator (sumber informasi) kepada komunikan (penerima 
informasi).
34
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Model linear awal ini memiliki kekurangan yang nyata. Hal tersebut 
digambarkan sebagai komunikasi satu arah-dari pengirim ke penerima pasif. 
Implikasinya adalah pendengar tidak pernah mengirim pesan dan hanya menyerap 
secara pasif apa yang diakatakan pembicara. Ini bukanlah komunikasi yang 
seharusnya. Sebagai respon dari komunikator, pendengar biasanya akan 
mengangguk, mengerutkan dahi, tersenyum, terlihat bosan atau tertarik, dan 
sebagainya. Terdapat kekeliruan dalam model linear, yaitu menampilkan proses 
mendengar sebagai tahap setelah proses bicara. Pada kenyataanya, berbicara dan 
mendengar adalah dua proses yang terjadi secara bersamaan dan tumpang tindih. 
Dalam konteks pekerjaan, karyawan saling bertukar gagasan dan merespon apa 
yang disampaikan oleh rekanya. Dalam situasi seperti ini, proses berbicara dan 
mendengarkan dapat terjadi dalam waktu bersamaan. Ketika berkomunikasi di 
dunia maya, begitu mengirimkan pesan, saat itu juga dapat menerima pesan 
balasan dari lawan bicara. Orang-orang dalam berkomunikasi sering kali 
mengirimkan dan menerima pesan, serta beradaptasi satu dengan yang lainnya.
35
 
Linear di sini mengandung makna lurus yang berarti perjalanan dari satu 
titik ke titik lain secara lurus, yang berarti penyampaian pesan oleh komunikator 
kepada komunikan sebagai titik terminal. Jadi dalam proses komunikasi ini 
biasanya terjadi dalam komunikasi tatap muka (face to face), tetapi juga 
adakalanya komunikasi bermedia. Dalam proses komunikasi ini pesan yang 
disampaikan akan efektif apabila ada perencanaan sebelum melaksanakan 
komunikasi.
36
 Linear diantaranya adalah: 
a) Sender (Pengirim Pesan) 
Pengirim pesan disini merupakan asal dari mana pesan disampaikan. dalam 
hal ini tentu saja yang menjadi pengrim pesan yakni komunikator atau dia 
yang memberkan pesan atau informasi. Pengirim pesan disini juga dapat 
berupa media massa dan lain sebagainya dimana pesan tersebut disematkan. 
Pengirim pesan menjadi elemen yang pertama dalam komunikasi termasuk 
                                                             
35
 Ibid. hlm 20 
36
 Dasrun Hidayat, Komunikasi Antarpribadi dan Medianya, (Yogyakarta: Graha Ilmu, 
2012), hlm. 43 
18 
 
 
dalam komunikasi linear ini jika yang menjadi pengirim pesan tidak ada 
maka komunikasi pun tidak akan terjadi. 
b) Message (Pesan) 
Pesan merupakan elemen penting dalam sebuah komunikas, termasuk dalam 
komunikasi linear. Dimana pesan inilah yang menjadi inti dari sebuah 
komunikasi. Pesan dalam komunikasi linear ini disampaikan secara satu 
arah dari seorang komunikator sebagai sumber pesan ataupun media 
komunikasi tertentu kepada komunikan atau penerima pesan tersebut. Kunci 
dari pesan dalam komunikasi linear adalah bahwa pesan ini terjadi secara 
satu arah tanpa adanya timbal balik dari penerima pesan tersebut. 
c) Receiver (Penerima pesan) 
Penerima pesan merupakan mereka yang menjadi sasaran komunikator atau 
pengirim pesan. Seorang penerima pesan dalam komunikasi linear ini tidak 
dapat memberikan timbal balik atas pesan yang diterima. Jadi dalam 
komunikasi linear ini seorang komunikan hanya menerima pesan saja. 
Bahwa ia hanya sekedar menerima informasi dari komunikator tanpa dapat 
memberikan umpan balik atas informas atau pesan tersebut. 
Dari penjelasan di atas dapat ditarik kesimpulan bahwsanya dalam 
komunikasi ini hanya komunikator yang aktif sedangkan komnikan pasif. Adapun 
noice source (sumber gangguan) yang mungkin terjadi dalam proses penyampaian 
pesan berasal dari informations source (sumber informasi), message (pesan), 
transmitter (pengirim pesan), receiver (penerima pesan). 
2. Model Komunikasi Intraksional 
Model interaksional menggambarkan komunikasi sebagai proses dimana 
pendengar memberikan umpan balik sebagai respons terhadap pesan yang 
disampaikan oleh komunikan. Model interaktif menyadari bahwa komunikator 
menciptakan dan menerjemahkan pesan dalam konteks pengalaman pribadinya. 
Semakin banyak pengalaman seorang komunikator dalam berbagai kebudayaan, 
akan semakin baik pemahamanya terhadap orang lain. Ketika pengalaman 
berkomunikasi masih minim,  kesalah pahaman sangat mungkin terjadi. Komentar 
19 
 
 
dari Lori Ann berikut ini bisa memberi contoh tentang kesalahpahaman yang 
terjadi dalam komunikasi.
37
 
Meski model interaktif adalah pengembangan dari model linear. Sistemnya 
masih memandang komunikasi sebagai urutan dimana ada orang yang berperan 
sebagai pengirim pesan dan ada pihak lain sebagai penerima pesan. Pada ke 
nyataanya, orang yang terlibat dalam dalam proses komunikasi bisa bertindak 
sebagai pengirim sekaligus penerima pesan. Model interaktif tidak mampu 
menangkap cara dan pergerakan alami komunikasi interpersonal yang berubah 
dari waktu ke waktu. Contohnya, dua orang dapat berkomunikasi secara terbuka 
setelah sebelumnya saling bertukar e-mail lewat internet. Atau dua orang rekan 
kerja yang mampu berkomunikasi efektif setelah sama-sama tergabung dalam tim 
kerja perusahaan.
38
 
Adapun elemen penting yang ada di dalam model komunkasi intraktif, 
diantaranya adalah:  
a) Encoder, Source, Decoder  (Sumber Pesan) 
Sumber pesan disini merupakan asal dari mana pesan disampaikan. Dalam 
hal ini sumber menerjemahkan informasi atau gagasan dalam wujud kata-
kata, tanda-tanda atau lambang-lambang yang disengaja untuk 
menyampaikan informasi dan diharpkan mempunyai efek terhadap orang 
lain. 
b) Message (Pesan) 
Pesan atau message adalah alat dimana sumber mengekspresikan gagasanya 
dalam bentuk bahasa lisan, ataupun perilaku nonverbal seperti bahasa 
isyarat, ekspresi wajah atau gambar-gambar. 
c) Decoder, Receiver, Encoder  (Sumber Pesan) 
Dalam proses ini, penerima melakukan decoding, yaitu memberkan 
penafsiran interpretasi terhadap pesan yanga disampaikan kepadanya. 
Pemahaman (Understanding) merupakan kunci untuk melakukan decoding 
dan hanya terjadi dalam pikiran penerima. Akhirnya penermalah yang akan 
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menentukan bagaimana memahami suatu pesan dan bagaimana pula 
memberikan respon terhadap pesan tersebut. 
d) Feedback (Umpan Balik) 
Feedback atau umpan balik yang memungknkan sumber 
mempertimbangkan kembali pesan yang telah disampaikan kepada 
penerima. Respon umpan balik dari penerima terhadap pesan yang 
disampaikan sumber dapat berwujud kata-kata ataupun tindakan-tindakan 
tertentu. Penerima bisa mengabaikan pesan tersebut ataupun 
menyimpannya. Umpan balik inilah yang dapat diadikan landasan untuk 
mengevaluasi evektifitas komunkasi.
39
     
3. Model Komunikasi Transaksional 
Model transaksional menekankan pada pola komunikasi yang dinamis dan 
berbagai peran yang dijalankan selama proses interaksi. Salah satu ciri dari model 
ini adalah penjelasan mengenai waktu yang menunjukkan fakta bahwa pesan, 
gangguan, dan pengalaman senantiasa berubah dari waktu ke waktu.
40
  
Model transaksional menganggap bahwa gangguan muncul di seluruh 
proses komunikasi interpersonal. Pengalaman dari setiap komunikator dan 
pengalaman yang dibagikan dalam proses komunikasi berubah setiap waktu. 
Ketika bertemu dengan orang baru dan menemukan pengalaman yang 
memperkaya perspektif, individu mengubah cara berinteraksi dengan orang lain. 
Interaksi yang dilakukan intens dalam waktu cukup lama akan membuat 
hubungan personal menjadi semakin santai dan akrab. Misalnya, orang-orang 
yang berteman didunia maya terkadang memutuskan untuk melakukan kopi darat 
(bertemu) dengan berinteraksi langsung di dunia nyata. Pertemuan tersebut dapat 
berkembang menjadi persahabatan atau bahkan hubungan percintaan.
41
 
Dalam model transaksional juga terdapat penjelasan bahwa komunikasi 
terjadi dalam sistem yang mempengaruhi apa dan bagaimana seseorang dapat 
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berkomunikasi serta apa makna yang tercipta dari proses tersebut. Sistem ini 
termasuk dalam lingkungan bersama (shared system) antara komunikator 
(kampus, kota, tempat kerja, agama, komunitas sosial, atau kebudayaan) dan 
lingkungan personal (keluarga, komunitas agama, dan sahabat karib). 
Model komunikasi transaksional tidak melihat seseorang berperan sebagai 
komunikator atau komunikan. Kedua pihak yang berkomunikasi berada dalam 
posisi yang setara dan saling bertukar peran secara bersamaan. Artinya, selama 
proses komunikasi, anda bisa menjadi pihak yang mengirimkan pesan (dengan 
berbicara atau menggunakan kepala), menerima pesan, atau melakukan keduanya 
dalam waktu bersamaan (menginterpretasikan pesan dari orang lain sambil 
menganggukkan kepala sebagai tanda setuju). Oleh karena itu, komunikasi 
interpersonal melibatkan banyak orang, maka didalamnya terdapat tanggung 
jawab etika (Rothwell, 2004). Perilaku verbal dan non verbal bersifat resiprokal, 
saling mempengaruhi satu sama lain.
42
 
4. Handling Complaint 
a. Pengertian Complaint 
A complaint is an exspression of dissatisfaction, about the standard of 
service, action or lack of action. Affecting an individual customer or group 
customer (keluhan atau komplain pelayanan adalah merupakan ekspresi perasaan 
atas ketidakpuasan aparat pelayanan yang berpengaruh kepada pelanggan).
43
 
An exspression dissatisfaction by or on behalf of an individual customer 
regarding any asfec of a service provided by the firm. A complaint may be made 
verbally or in writing (Ekspresi ketidakpuasan seseorang atau pelanggan atas 
beragam aspek yang disediakan oleh perusahaan. Keluhan dapat dilakukan secara 
verbal ataupun secara tertulis).
44
 Jadi komplain adalah wujud ekspresi 
ketidakpuasan dari pelanggan atau penerima layanan atas tindakan layanan yang 
diberikan oleh pemberi layanan. 
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Keluhan merupakan ungkapan publik yang bisa timbul karena adanya 
ketidakpuasan publik atas suatu produk atau pelayanan.
45
 Namun tidak setiap 
ketidakpuasan akan diungkapkan dengan keluhan. Pelanggan akan 
mengungkapkan keluhan apabila merasa keluhan yang disampaikan mendapat 
tanggapan positif dan tidak menyita waktu serta biaya. Sebaliknya, bila penangan 
keluhan tidak praktis, pelanggan akan memilih untuk tidak mengungkapkannya. 
Komplain adalah sebuah ekspresi ketiakpuasan seseorang atau pelanggan 
atas beragam aspek yang disedikan oleh perusahaan. Keluhan dapat dilakukan 
secara verbal maupun tertulis. 
Handling complaint atau penanganan keluhan merupakan salah satu cara 
yang digunakan persahaan yang digunakan untuk menangani keluhan-keluhan 
yang masuk. Keluhan pelanggan dapat disebabkan oleh beberapa hal seperti: 
46
  
1. Adanya ketidak puasan pelanggan atas produk barang dan jasa. 
2. Kegagalan organisasi pelayanan memenuhi harapan pelanggan. 
3. Rendahnya respon aparat pelayanan atas keluhan pelanggan. 
Beragamnya penyebab kompalain membuat perusahaan harus sangat 
berhati-hati dalam menjalankan program handling complaint, hal ini disebabka 
oleh banyaknya tipe masyarakat yang ada. Dalam masyarakat terdapat beberapa 
jenis pelanggan saat menghadapi kekecewaan  terhadap jasa atau produk yang 
mereka beli, yaitu Passive, voicers, irates dan Activist. 
Dalam menghadapi keluhan pelanggan atau Handling complaint ada 
beberapa aspek yang perlu diperhatikan, yaitu Good Will, Mekanisme, 
Infrastruktur dan Attitude.
47
 Good  Will adalah niat baik yang dimiliki perusahaan 
untuk mengelola keluhan-keluhan yang masuk melalui kebijakan yang ada. 
Sedangkan mekanisme merupakan prosedur yang sistematis untuk mengelola 
keluhan baik dari konsumen atau petugas, dengan adanya mekanisme yang baik  
konsumen akan dengan mudah untuk menyampaikan komplain dan juga hal ini 
mempermudah petugas untuk memantau perkembangan komplain. Unsur yang 
berikutnya adalah infrastruktur yang dapat diartikan sebagai fasilitas-fasilitas yang 
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diberikan oleh perusahaan bagi konsumen untuk menyampaikan keluhan seperti 
kotak saran, call center dan website. Dan attitude adalah sikap petugas dalam 
menanggapi dan menangani keluhan dari pelanggan. Dan semua aspek yang 
dilakukan dalam handling complaint tersebut akan berdampak kepada faktor 
keberhasilan manajemen. 
Keluhan sering dipandang sebagai hal buruk bagi kehidupan perusahaan, 
sehingga banyak pihak yang berusaha menutupi atau mengabaikannya. Padahal 
keluhan menjadi peringatan bermanfaat untuk meningkatkan kualitas perusahaan. 
Dengan kemampuan mengelola dan merespon dapat menjadi kunci keberhasilan 
perusahaan dalam mencapai tujuan , yaitu meningkatkan kepuasan dan loyalitas 
pelanggan, bahkan dapat meningkatkan keuntungan.
48
 
Keluhan muncul karena adanya perbedaan persepsi dan harapan pengguna 
layanan dengan pelayanan yang dibrikan, sehinnga apa yang diharapkan pengguna 
layanan kurang sesuai atau tidak diberikan pemberi layanan.
49
 
b. Penyebab dan Manfaat Complaint 
1. Penyebab dan alasan munculnya komplain antara lain: 
a) Adanya ketidakpuasan pelanggan produk atau jasa. 
b) Kegagalan pelayanan dalam memenuhi kebutuhan pelanggan. 
c) Rendahnya respon aparat pelayanan atas keluhan pelanggan. 
d) Pelayanan tidak efesien. 
e) Banyak pelayanan yang tertunda. 
f) Ketidak-sopanan atau ketidak-ramahanpenyedia layanan. 
g) Penyedia layanan tidak responsif terhadap kebutuhan dan keinginan 
serta harapan pelanngan. 
h) Pelayanan yang diberikan kasar atau tidak membantu. 
 
2. Manfaat komplain diantaranya: 
1. Perusahaan akan semakin tahu kelemahan atau kekurangannya 
dalam memberikan pelayanan kepada pelanngan. 
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2. Dengan adanya komplain, perusahaan akan tahu dimana letak 
persisnya kualitas yang harus diperbaiki. 
3. Sebagai alat untuk instropeksi untuk senantiasa responsif dan mau 
memperhatikan „suara‟ dan „pilihan‟ pelanggan. 
4. mempermudah perusahaan mencari jalan keluar untuk meningkatkan 
mutu pelayanannya. 
5. Bila segera ditangani pelanggan akan merasa kepentingan dan 
harapannya diperhatikan. 
6. Dapat mempertebal rasa percaya dan kesetiaan pelanggan kepada 
perusahaan. 
7. Penanganan komplain yang benar dan berhasil dapat meningkatkan 
kepuasan pelanggan. 
8. Penaganan komplain yang memuaskan, akan meningkatkan loyalitas 
pelanggan. 
9. Setiap komplain akan membuat orang bekerja semakin baik. 
B. Kajian Terdahulu 
Dalam pembuatan karya ilmiah, sebelumnya penulis melakukan 
pengamatan dan tinjauan pustaka terhadap jurnal penelitian sebelumnya yang 
memiliki kemiripan dengan penelitian yang ingin dilakukan, dengan tujuan agar 
terhindar dari kesamaan-kesamaan penelitian, jurnal yang memiliki kemiripan 
tersebut diantaranya adalah: 
1. Jurnal Penelitian Yang Berjudul “Pola Komunikasi Dalam Proses 
Interaksi Sosial Di Pondok Pesantren Islam Samarinda”. Oleh Amrin 
Tegar Santoso (Mahasiswa Program S1 Ilmu Komunikasi, Fakultas Ilmu 
Sosial dan Ilmu Politik, Universitas Mulawarman). Hubungan antar 
kelompok santri biasanya tidak berjalan baik, dikarenakan mereka 
mempunyai tujuan masing-masing. Tapi faktanya proses intraksi sosial 
yang terjadi dalam pondok pesantren ini terhambat dikarenakan kelompok 
yang ada di pesantren merupakan kelompok heterogen. Ketika mereka 
bercampur menjadi satu forum belajar dan mampu bekerja sama dengan 
25 
 
 
baik, maka proses komunikasi mereka menjadi baik sehingga 
menimbulkan asosiatif. Sebaliknya, ketika mereka berkumpul menjadi satu 
dalam suatu forum belajar dan tidak bisa saling bekerja sama, maka proses 
komunikasi mereka terhambat akibatnya menimbulkan proses dissosiatif. 
Penelitian ini meggunakan metode penelitian deskriptif kualitatif. Hasilnya 
pola  Pola komunikasi yang digunakan adalah pada umumnya para 
santriwan (kelompok heterogen) yaitu menggunakan pola komunikasi 
primer, pola komunikasi sekunder, pola komunikasi linear, dan pola 
komunikasi sekuler. Pola komunikasi primer dilakukan secara langsung 
melalui forum pertemuan kelompok. Kemudian pola komunikasi sekunder 
dilakukan melaui media elektronik dan juga lewat media madding. Pola 
komunikasi linearnya dilakukan melaui pertemuan kelompok. Dan pola 
komunikasi sekuler yaitu adanya tanggapan mengenai kegiatan proses 
interaksi sosial. Sehinnga pola komunikasi santriwan dalam  proses 
interaksi sosial berjalan dengan baik.
50
 
2. Jurnal Penelitian Yang Berjudul “Pola Komunikasi Petugas Posyandu 
Dalam Meningkatkan Kesehatan Masyarakat Lanjut Usia Di 
Kecamatan Sungai Kunjang Kota Samarida”. Oleh Anton Joko 
Wandiro (Mahasiswa Program S1 Ilmu Komunikasi, Fakultas Ilmu Sosial 
dan Ilmu Politik, Universitas Mulawarman). Menggunakan metode 
deskriptif kualitatif. Tingginya jumlah lansia di Indoesia yang kerap kali 
menjadi beban. Pasalnya, lansia meski jumlahnya banyak tapi keadaannya 
sakit dan kemampuannya fisiknya menurun. Sehingga dalam mengatasi 
masalah tersebut petugas posyandu dalam meningkatkan kesehatan 
masyarakat lanjut usia di Kecamatan Sungai Kunjang perlu menggunakan 
pola komunikasi yang baik. Hasilnya adalah Petugas di Posyandu Lansia 
Aster Kecamatan Sungai Kunjang dalam berkomunikasi dengan lansia 
atau keluarga dari lansia tersebut petugas posyandu mengunakan pola 
komunikasi yang cukup efektif sehingga dapat menciptakan feedback yang 
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cukup positif dalam setiap proses komunikasi yang terjadi di Posyandu 
Lansia Aster Kecamatan Sungai Kunjang, pada jurnal ini pola komunikasi 
yang menjadi fokus penelitiannya yaitu pola komunikasi primer, sekunder, 
linear, dan sirkular. Pola komuikasi primernya tidak dapat di aplikasikan 
karena simbol atau lambang verbal dan nonverbal dilakukan dengan tidak 
seimbang, seharusnya keduanya harus seimbang untuk menciptakan suatu 
proses komunikasi yang efektif, dan diantara tiga pola komunikasi lainnya 
yang lebih dominan di pakai adalah pola komunikasi linear, karena 
petugas posyandu dan pasien lansia lebih sering melakukan komunikasi 
secara bertatap muka dibanding menggunakan alat bantu. Dengan bertatap 
muka akan lebih mudah untuk menciptakan feedback  yang positif dalam 
sebuah proes komunikasi.
51
 Keterkaitan dengan penelitian penulis jurnal 
ini mengunakan subjek penelitian yang sama yaitu pola komunikasi. 
3. Jurnal Penelitian Yang Berjudul “Pola Komunikasi Interpersonal 
Kepala Madrasah Tsanawiyah Tridana Mulya Kecamatan Landono 
Kabupaten Konawe Selatan”. Oleh Ety Nur Inah dan Melia Trihapsari 
(Fakultas Tarbiyah dan Ilmu Keguruan, Institut Agama Islam Negeri 
Kendari). Jurnal penelitian ini bertujuan untuk menilai dan melihat 
kepemimpinan seorang kepala sekolah dapat dilakukan dengan berbagai 
keadaan dalam kegiatan memengaruhi atau memberi motivasi bawahannya 
agar melakukan tindakan-tindakan yang selalu terarah terdapat pencapaian 
tujuan organisasi. Penelitian ini adalah penelitian kualitatif yang bertujuan 
untuk mengungkap pola komunikasi interpersonal kepala sekolah 
Madrasah Tridana Mulya Kecamatan Landono. Sumber data dalam 
penelitian adalah guru dan kepala Madrasah Tridana Mulya Kecamatan 
Landono. Hasil penelitian, pola komunikasi yang digunakan kepala kepala 
Madrasah Tsanawiyah Tridana Mulya Kecamatan Landono adalah pola 
komunikasi linear, yaitu komunikasi yang dilakukan oleh kepala madrasah 
dengan memposisikan dirinya setara dengan guru. Bentuk komunikasi 
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yang dilakukan oleh kepala madrasah dapat melalui bahasa lisan, seperti 
menyapa, bercerita, atau memberikan intruksi langsung kepada guru.
52
 
4. Jurnal Penelitian Yang Berjudul “Pola Komunikasi Kelompok Tahanan 
Di Rumah Tahanan Kelas II/A Manado”. Oleh Kiki Prasetyo Machmud 
 Menggunakan metode deskriptif kualitatif. Tujuan peneltian ini yaitu 
untuk mengetahui bagaimana pola komunikasi yang terjadi diantara 
kelompok tahanan yang berada dalam lapas, dimana tahanan yang berada 
di rumah tahanan Kelas II/A Manado merasa bahwa mereka berada di 
dalam lingkungan yang sangat berbeda setelah masuk rutan. Sehingga 
mereka perlu beradaptasi dengan berbagai cara, yang umum terjadi dengan 
menyendiri, karena mereka sukar untuk mencari seseorang yang bisa 
dipercaya. Sehingga   keliatan mereka lebih memilih untuk tidak 
mengambil resiko, dan menolak untuk mempercayai siapapun di dalam 
rutan. Perasaan tidak nyaman tersebut bisa bertumpuk dan hanya ada 
sedikit kesempatan untuk mengemukakan atau berbagi masalah dengan 
orang lain dan keluarga. Hasil  penelitian, pola  komunikasi  yang  terjadi 
diantara kelompok  tahanan di  rumah  tahanan  kelas  II/A Manado 
terjalin dengan baik. Didalam rumah tahanan para tahanan berkomunikasi 
baik dengan sesama tahanan, pegawai, sipir, maupun keluarga mereka 
yang menjenguk. Pola komunikasi yang terjadi antara kelompok tahanan 
di rumah tahanan kelas II/A Manado adalah pola komunikasi primer 
karena para tahanan lebih banyak sebagai komunikator dan komunikan, 
mereka lebih banyak berkomunikasi dengan teman sesama tahanan karena 
disebabkan keterbatasan kebebasan dan mereka lebih banyak bertukar 
pikiran serta menyampaikan perasaan hanya dengan teman sesama 
tahanan. Selain itu hambatan yang ditemui para tahanan dalam 
berkomunikasi adalah hambatan psikolagis yaitu tahanan memiliki waktu 
yang cukup singkat untuk berkomunikasi dengan orang lain/keluarga 
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sehingga membuat para tahanan lebih banyak berkomunikasi dan 
menceritakan masalah mereka dengan sesama tahanan dibandingkan 
dengan orang lain termasuk keluarga.
53
 
C. Kerangka Pikir 
Untuk mempermudah dalam suatu penelitian dikemukakan apabila 
penelitian tersebut berkaitan dengan variabel atau fokus atau penelitian. Maksud 
dari kerangka berpikir sendiri supaya terbentuknya suatu alur penelitian yang jelas 
dan dapat diterima secara akal.
54
 Sesuai dengan pendapat diatas, kerangka pikir 
dalam penelitian ini adalah bagaimana Pola komunikasi petugas dalam 
menyelesaikan atau menagani keluhan. Maka dari itu adanya cara-cara tersendiri 
dari petugas berkomunikasi dengan peserta melalui pola komunikasi tertentu. 
Dalam hal ini penulis memilih untuk menggunakan komunikasi antar 
pribadi  (interpersonal), karena pada hakikatnya komunikasi interpersonal adalah 
komunikasi yang dianggap efektif untuk merubah pendapat, sikap, 
maupunperilaku seseorang. Komunikasi interpersonal bersifat dialogis, artinya 
arus balik terjadi langsung. Komunikator dapat mengetahuai secara pasti apakah 
komunkasinya berhasil atau tidak, dan apakah komunikan merespon pesan yang 
disampakan komunkator.
55
 Untuk menyelesaikan setiap keluhan peserta maka 
diperlukan pola komunikasi yang tepat seingga peserta merasa puas terhadap 
pelayanan yang diberikan petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan. 
Yang menjadi ruang lingkup kajian peniliti dalam adalah sebagai berikut.  
1. Faskes (Fasilitas Kesehatan), adalah merupakan keluhan peserta yang 
berkaitan dengan masalah pelayanan tarkait fasilitas kesehatan di klinik, 
yang kemudian disampaikan kepada petugas Pemberian Informasi 
Penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan  Kantor Cabang untuk 
diselesaikan.     
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2. Denda,  murupakan salah satu bentuk keluhan peserta, dimana denda terjadi 
dan terlihat ketika peserta hendak melakukan rawat inap di rumah sakit, 
karena sebelumnya peserta telat bayar atau memiliki tunggakan pembayaran 
bulanan dan diselesaikan di Kantor BPJS Kesehatan Cabang.  
3. Administrasi, yaitu keluhan peserta yang terkait pelayan administrasi yang 
disampaikan kepada petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan 
seperti melakukan pengecekan kartu, pengecekan iuran.  
4. Medis, adalah keluhan peserta terkait medis berupa obat yang diberikan oleh 
pihak rumah sakit kepada pasien, misalnya obat diberikan kepada pasien 
tidak sesuai.  
Adapun ruang lingkup kajian yang peniliti tuangkan dalam kerangka pikir 
seperti dibawah ini: 
 
Kerangka Pikir 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 2.2 Sumber: Peneliti 2019 
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BAB III 
METODE PENELITIAN 
 
A. Jenis Data dan Pendekatan Penelitian 
Pada penelitian ini penulis menggunakan metode penelitian deskriptif 
kualitatif. Penelitian ini lebih menekan kepada interperensi dari peneliti 
berdasarkan teori-teori yang ada. Penelitian kualitatif bertujuan untuk 
mendapatkan pemahaman yang sifatnya umum terhadap kenyataan sosial dari 
perspektif partisipan. Pemahaman tersebut tidak dapat ditentukan terlebih dahulu, 
tetapi diperoleh setelah melakukan analisis terhadap kenyataan sosial yang 
menjadi focus penelitian, dan kemudian ditarik suatu kesimpulan berupa 
pemahaman umum tentang kenyataan-kenyataan tersebut.
56
 
Dalam penelitian ini, peneliti menggunakan metode penelitian deskriptif 
kualitatif. Sebagai penelitian deskriptif kualitatif, peneliti hanya memaparkan 
situasi atau peristiwa. Tidak mencari hubungan, tidak menguji hipotesis atau 
membuat prediksi.
57
  
B. Lokasi dan Waktu penelitian  
Lokasi penelitian dilakukan di kantor Badan Penyelenggara Jaminan Sosial 
(BPJS) Kesehatan Cabang Pekanbaru BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru,  yang 
terletak  di  Jalan Tuanku Tambusai Ujung No.6F-10J, Kelurahan Labuhbaru 
Barat, Kecamatan Payung Sekaki, Kota Pekanbaru, Riau 28292. 
Table 3.1 Jadwal kegiatan penelitian 
No Waktu Kegiatan Penelitian 
1 Juli 2018 Mengidentifikasi masalah 
2 Juli 2018 Acc judul penelitian 
3 Agustus 2018 Proses bimbingan 
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4 November 2018 Acc seminar proposal 
5 November 2018 Proses pengurusan surat penelitian 
6 Februari 2019 Observasi lapangan 
7 Maret 2019 Melakukan wawancara 
8 Juli 2019 Melakukan wawancara 
9 Maret 2019 Pengambilan dokumentasi 
 
C. Informan Penelitian 
Menentukan subjek penelitian atau informan dalam penelitian ini 
menggunakan procedure purposive yakni merupakan salah satu strategi 
menentukan informan yang relevan dengan masalah penelitian tertentu.
58
 Dalam 
penelitian ini yang menjadi informan kunci ialah: 
Tabel 3.2 Informan penelitian 
NO Nama Informan Jabatan 
1 Ibu Wilya Astriani 
Kabid Kepesertaan dan Pelayanan 
Peserta 
2 Ibu Fitria Rachmawati 
Petugas Pemberian Informasi  
Penanganan Pengaduan 
3 Ibu Rosa Amaelia AS 
Petugas Pemberian Informasi  
Penanganan Pengaduan 
 
D. Sumber Data 
1. Data primer 
Menurut S. Nasution data primer adalah data yang dapat diperoleh langsung 
dari lapangan atau tempat penelitian.
59
  
 
 
                                                             
58
 Burhan Bungin, Penelitian Kualitatif, (Jakarta: Kencana Perdana Media Group, 2011), 
107. 
59 Moh Nazir, Ph.D, Metode Penelitian, (Jakarta: PT. Bhakti Indonesia, 2003), 51. 
32 
 
 
 
Tabel 3.3 Sumber data pegawai 
NO Nama Informan Waktu Wawancara 
1 Ibu Wilya Astriani Juli 2019 
2 Ibu Fitria Rachmawati Februari 2019 
3 Ibu Rosa Amaelia AS Februari 2019 
 
2. Data sekunder 
Data sekunder adalah data-data yang didapat dari sumber bacaan dan 
berbagai macam sumber lainnya yang terdiri dari surat-surat pribadi, buku harian, 
notula rapat perkumpulan, sampai dokumen-dokumen resmi dari berbagai 
perusahaan. Data sekunder juga dapat berupa majalah, buletin, publikasi dari 
berbagai organisasi, lampiran-lampiran dari hasil-hasil studi, tesis, hasil survey, 
studi histories, dan sebagainya.
60
 
Tabel 3.4 Sumber Bacaan 
NO                                   Sumber Bacaan 
1 Data BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru 
2 Website (http://lapor.go.id) 
3 Website (https://bpjs-kesehatan.go.id) 
 
E.  Teknik Pengumpulan Data 
1. Observasi 
Adalah metode pengumpulan data dengan melakukan kunjungan dan 
pengamatan secara langsung guna untuk melihat perubahan fenomena sosial yang 
berkembang.
61
 Berdasarkan pelaksanaaan, yang peneliti lakukan yaitu observasi 
non partisipasi. 
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a. Observasi non partisipasi 
Observasi non partisipasi adalah observasi yang dalam pelaksanaannya 
tidak melibatkan peneliti sebagai partisipasi atau kelompok yang diteliti. Peneliti 
menggunakan observasi non partisipasi, karena hal ini peneliti tidak terlibat secara 
langsung kedalam bagian yang diteliti. Akan tetapi diluar dari bagian yang diteliti 
sesuai dengan permasalahan yang diambil dan diteliti. 
2. Wawancara 
Merupakan pengumpulan data melalui Tanya jawab langsung dengan pihak 
terkait untuk mendapatkan data sesuai penelitian. Teknik wawancara yang 
digunakan dalam penelitian ini adalah wawancara mendalam (in-depth interview), 
yaitu teknik mengumpulkan data atau informasi dengan cara tatap muka langsung 
dengan informan agar mendapatkan data lengkap dan mendalam, pada wawancara 
mendalam ini, pewawancara relative tidak mempunyai control atau respon 
informan, artinya informan bebas memberikan jawaban-jawaban yang lengkap, 
mendalam, dan bila perlu tidak ada yang disembunyikan.
62
 
3. Dokumentasi 
 Dokumentasi ialah metode yang digunakan untuk menelusuri data historis 
yang ada dalam bentuk Surat, dan laporan ataupun dokumen foto. Peneliti 
mengambil data-data dari catatan, dokumentasi, dalam hal ini dokumentasi 
diperoleh melalui dokumen-dokumen atau arsip-arsip.  
F. Jenis Data 
Adapun jenis penelitian ini adalah kata-kata (pernyataan) seseorang.
63
 Data 
yang dikumpulkan berupa naskah wawancara, catatan lapangan, dokumen pribadi 
dan dokumen resmi lainnya. Sehingga yang menjadi tujuan dari penelitian 
kualitatif ini adalah diharapkan penelitian ini menggambarkan realita empiris di 
balik fenomena secara mendalam, rinci dan tuntas yang terjadi pada Pola 
Komunikasi Interpersonal Petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan 
BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru Dalam Handling Complaint Peserta.  
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G. Teknik Analisis Data 
Setelah data terkumpul, kemudian dilaksanakan pengolahan data dengan 
metode kualitatif, setelah itu dianalisis secara kualitatif dilakukan dengan 
langkah-langkah sebagaimana dikemukakan oleh Lexy J. Moelong berikut:
64
 
1. Reduksi data, yaitu memeriksa kelengkapan data untuk mencari kembali 
data yang masih kurang dan mengesampingkan data yang kurang relevan. 
2. Penyajian data, yaitu menguraikan data secara sistematis sesuai dengan 
topik pembahasan terkait Pola Komunikasi Interpersonal Petugas Pemberian 
Informasi Penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru 
Dalam Handling Complaint Peserta. 
3. Menarik kesimpulan, yaitu merangkum uraian-uraian penjelasan ke dalam 
susunan yang singkat dan padat berdasarkan hasil penelitian. 
Berdasarkan langkah-langkah yang dilaksanakan dalam pengolahan data, 
maka analisis data yang dilaksanakan dalam penelitian ini adalah pengolahan data 
melalui analisis deskriptif kualitatif. Yaitu data yang diumpulkan berupa kata-
kata, gambar dan bukan angka-angka serta di jelaskan dengan kalimat sehingga 
data yang diperoleh dapat dipahami maksud dan maknanya. 
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BAB IV 
GAMBARAN UMUM BPJS KESEHATAN  
CABANG PEKANBARU 
 
A. Sejarah BPJS Kesehatan  
BPJS   Kesehatan merupakan  perubahan dari   PT   ASKES (Persero). 
Perubahan  terjadi sesuai  dengan  Undang-Undang nomor 24 tahun 2011 tentang 
Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) yang resmi beroperasi pada tanggal 
1 Januari 2014. 
BPJS Kesehatan merupakan Badan Hukum Publik yang ditugaskan khusus 
oleh pemerintah untuk menyelenggarakan jaminan pemeliharaan kesehatan bagi 
Pegawai Negeri Sipil, Anggota TNI/POLRI, Penerima Pensiun PNS dan 
TNI/POLRI,  Veteran,  Perintis  Kemerdekaan  beserta  keluarganya  dan  Badan 
Usaha lainnya. 
Sejarah  singkat  BPJS Kesehatan, Jaminan pemeliharaan kesehatan di 
Indonesia sebenarnya sudah ada sejak zaman kolonial Belanda. Dan setelah 
kemerdekaan, pada tahun 1949, setelah pengakuan kedaulatan oleh Pemerintah 
Belanda, upaya untuk menjamin kebutuhan pelayanan kesehatan bagi masyarakat, 
khususnya pegawai negeri sipil beserta keluarga, tetap dilanjutkan. Prof. G.A. 
Siwabessy, selaku Menteri Kesehatan yang menjabat pada saat itu, mengajukan 
sebuah gagasan untuk perlu segera menyelenggarakan program asuransi kesehatan 
semesta (universal health insurance) yang saat itu mulai diterapkan di banyak 
negara maju dan tengah berkembang pesat. 
Pada saat itu kepesertaannya baru mencakup pegawai negeri sipil beserta 
anggota keluarganya saja. Namun Siwabessy yakin suatu hari nanti, klimaks dari 
pembangunan derajat kesehatan masyarakat Indonesia akan tercapai melalui suatu 
sistem yang dapat menjamin kesehatan seluruh warga bangsa ini. 
Pada 1968, pemerintah menerbitkan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1 Tahun 
1968 dengan membentuk Badan Penyelenggara Dana Pemeliharaan Kesehatan 
(BPDPK) yang mengatur pemeliharaan kesehatan bagi pegawai negara dan 
penerima pensiun beserta keluarganya. 
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Selang beberapa waktu kemudian, Pemerintah mengeluarkan Peraturan 
Pemerintah Nomor 22 dan 23 Tahun 1984. BPDPK pun berubah status dari 
sebuah badan di lingkungan Departemen Kesehatan menjadi BUMN, yaitu 
PERUM HUSADA BHAKTI (PHB), yang melayani jaminan kesehatan bagi 
PNS, pensiunan PNS, veteran, perintis kemerdekaan, dan anggota keluarganya. 
Pada tahun 1992, PHB berubah status menjadi PT Askes (Persero) melalui 
Peraturan Pemerintah Nomor 6 Tahun 1992. PT Askes (Persero) mulai 
menjangkau karyawan BUMN melalui program Askes Komersial.  
Pada Januari 2005, PT Askes (Persero) dipercaya pemerintah untuk 
melaksanakan program jaminan kesehatan bagi masyarakat miskin (PJKMM) 
yang selanjutnya dikenal menjadi program Askeskin dengan sasaran peserta 
masyarakat miskin dan tidak mampu sebanyak 60 juta jiwa yang iurannya 
dibayarkan oleh Pemerintah Pusat. 
PT Askes (Persero) juga menciptakan Program Jaminan Kesehatan 
Masyarakat Umum (PJKMU), yang ditujukan bagi masyarakat yang belum 
tercover oleh Jamkesmas, Askes Sosial, maupun asuransi swasta. Hingga saat itu, 
ada lebih dari 200 kabupaten/kota atau 6,4 juta jiwa yang telah menjadi peserta 
PJKMU. PJKMU adalah Jaminan Kesehatan Daerah (Jamkesda) yang 
pengelolaannya diserahkan kepada PT Askes (Persero).  
Langkah menuju cakupan kesehatan semesta pun semakin nyata dengan 
resmi beroperasinya BPJS Kesehatan pada 1 Januari 2014, sebagai transformasi 
dari PT Askes (Persero). Hal ini berawal pada tahun 2004 saat pemerintah 
mengeluarkan UU Nomor 40 Tahun 2004 tentang Sistem Jaminan Sosial Nasional 
(SJSN) dan kemudian pada tahun 2011 pemerintah menetapkan UU Nomor 24 
Tahun 2011 tentang Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) serta menunjuk 
PT Askes (Persero) sebagai penyelenggara program jaminan sosial di bidang 
kesehatan, sehingga PT Askes (Persero) pun berubah menjadi BPJS Kesehatan. 
Melalui Program Jaminan Kesehatan Nasional-Kartu Indonesia Sehat (JKN-KIS) 
yang diselenggarakan oleh BPJS Kesehatan, negara hadir di tengah kita untuk 
memastikan seluruh penduduk Indonesia terlindungi oleh jaminan kesehatan yang 
komprehensif, adil, dan merata.
65
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B. Letak Geografis BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru 
Secara geografis letak BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru terletak  di  Jalan 
Tuanku Tambusai Ujung No.6F-10J, Kelurahan Labuhbaru Barat, Kecamatan 
Payung Sekaki, Kota Pekanbaru, Riau 28292. 
 
Gambar 4.1 Letak Geogafis BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru
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C. Visi dan Misi BPJS Kesehatan 
Visi BPJS Kesehatan 
Terwujudnya Jaminan Kesehatan yang  berkualitas tanpa diskriminasi. 
Misi BPJS Kesehatan 
1. Meningkatkan Layanan Terbak Kepada Peserta dan Masyarakat. 
2. Memperluas Kepesertaan Program Jaminan Kesehatan Mencakup 
Seluruh Penduduk Indonesia. 
3. Bersama Menjaga Kesinambungan Finansial Program Jaminan 
Kesehatan.
67
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D. Landasan Hukum BPJS Kesehatan 
Landasan Hukum BPJS Kesehatan: 
1. Undang-Undang Dasar 1945. 
2. Undang-Undang Nomor  40 Tahun 2004  tentang  Sistem  Jaminan  
Sosial Nasional. 
3. Undang-Undang  Nomor 24  Tahun  2011  tentang  Badan  
Penyelenggara Jaminan Sosial.
68
 
E. Uraian Tugas (Job Description) Bagian/Unit Kerja Tempat Pelaksanaan 
Penelitian 
Untuk melaksanakan tugasnya Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) 
Kesehatan Cabang Pekanbaru memiliki uraian tugas sebagai berikut:
69
 
1. Kepala Cabang 
2. IT Help Desk 
a. Kualitas informasi atau data/laporan terkait yang disampaikan. 
b. Penyelesaian permasalahan terkait teknologi informasi sesuai SLA 
(Service Level Agreement). 
c. Pelaksanaan fungsi maintenance IT (Update Security System Network, 
dan PC, Backup Data). 
d. Tingkat compliance dengan sop (kebijakan/pedoman, bisnis, proses/alur 
kerja sesuai fungsinya/pedoman pengelolalaan resiko). 
3. Ka. Bidang Perluasan Peserta dan Kepatuhan. 
a. Memastikan terlaksananya rekrutmen peserta baru. 
b. Melaksanakan identifikasi dan militiligasi risio program kerja bidang. 
c. Memastikan terlaksananya fungsi perluasan peserta dan kepatuhan 
sesuai pedoman dan kebijakan organisasi. 
d. Melaksanakan program dengan efektf dan efisien. 
e. Memastikan tercapainya pendapatan iuran. 
f. Memastikan kepatuhan badan usaha secara optimal. 
1) Relationship Officer 
                                                             
68
 Landasan Hukum https://bpjs-kesehatan.go.id/bpjs/pages/detail/2013/5 (Diakses 
tanggal  13  Maret 2019, 17.48). 
69
 Penulis, Diolah dari data lapangan 
39 
 
 
a. Memastikan terkelolanya informasi /data/ laporan dari 
administrasi berkaitan dengan kegiata/ fungsi unit kerja. 
b. Mematikan terlaksananya pedoman yang ditetatpkan oleh 
organisasi. 
c. Memastikan terlaksananya fungsi RO. 
d. Memastikan terimplementasinya pelayanan prima kepada BU. 
3) Staf Administrasi Perluasan Kepesertaan 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/ laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/ fungsi unit kerja. 
b. Memastikan tersedianya data perencanaan kunjungan 
berdasarkan area atau wilayah. 
c. Memastikan terlaksananya pedoman yang di tetapkan oleh 
organisasi 
4) Staf Administrasi Pemeriksaaan 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksannya pedoman yang ditetapkan oleh 
organisasi. 
5) Petugas Pemeriksan dan Kepatuhan 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan/dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/ fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yang ditetapkan oleh 
organisasi. 
c. Memastikan kepatuhan badan usaha secara optimal. 
4. Ka. Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Peserta 
a. Melaksanakan identifikasi dan mitigasi risiko program kerja unit. 
b. Memastikan terlaksananya fungsi administrasi kepesertaan dan 
pelyanan peserta sesuai pedoman dan kebijakan organisasi.  
c. Melaksanakan program dengan efektf dan efisien. 
d. Memastikan terlaksananya peningkatan kepuasan peserta. 
e. Memastikan pelaksanaan identifikasi temuan data bermasalah. 
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f. Memastikan tercapainya distribusi kartu peserta. 
g. Memastikan peningkatan performa pelayanan prima. 
h. Memastikan efektivitas pelaksanaan sosalisasi ke peserta. 
i. Memastikan terlaksananya penyelesaian penanganan pengaduan 
peserta. 
1) Supervisor Front Liner 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan/ dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/ fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksannya pedoman yang di tetapkan oleh 
organisasi. 
c. Memastikan terlaksannya fungsi pelayanan peserta di kantor 
cabang. 
d. Memastikan tersedianya validitas data peserta. 
e. Memastikan terlaksananya kegiatan pengendalian mutu 
pelayanan dan penanganan pengaduan peserta. 
a. Staf Front Liner 
a) Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan /fungsi unit 
kerja. 
b) Memastikan terlaksananya pedoman yang ditetapkan 
oleh organisasi. 
c) Memastikan terlaksananya fungsi pelayanan peserta 
di kantor cabang. 
d) Memastikan tersediana validitas data peserta. 
b. Staf  Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan 
a) Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/ fungsi unit 
kerja. 
b) Memastikan terlaksannya pedoman yang ditetapkan 
oleh organisasi. 
c) Memastikan terlaksananya kegiatan pengendalian 
41 
 
 
mutu pelayanan dan penanganan pengaduan peserta. 
d) Memastikan terlaksananya fungsi pelayanan peserta 
di kantor cabang. 
c. Staf Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan  di 
Rumah Sakit 
a) Memastikan terkelolanya informasi/data/ laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan / fungsi unit 
kerja. 
b) Memastikan terlaksannya pedoman yang di tetapkan 
oleh organisasi. 
c) Memastikan terlaksananya kegiatan pengendalian 
mutu pelayanan dan penanganan pengaduan peserta. 
d) Memastikan terlaksannya fungsi pelayanan peserta di 
kantor cabang. 
2) Staf Administrasi Kepesertaan 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan /fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yang di tetapkan oleh 
organisasi. 
c. Melaksanakan pegelolaan data kepesertaan dan distribusi kartu 
peserta. 
5. Ka. Bidang penjamiin manfaat primer  
a. Memastikan peningkatan kepuasan peserta di FKTP. 
b. Memastikan penngkatan jumlah faskes yang bekerja sama. 
c. Memastikan tercapainya indeks Walk Through Audit (WTA) 
pelayanan primer. 
d. Memastikan terlaksananya pengendalian biaya pelkes primer seara 
efektif. 
e. Memastikan terlaksananya pengendalian biaya pelayanan primer. 
f. Memastikan terlaksananya tindak lanjut rekomendasi SPI terkait fungsi 
jaminan pembiayaan manfaat primer. 
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g. Melaksanakan identifikasi dan mitigasi risiko program kerja unit kerja. 
h. Memastikan penyerapan biaya operasional (non personil) KC sesuai 
dengan ketentuan. 
i. Memastikan terlaksananya pengelolaan rasio utilisasi pelkes primer. 
 
1. Verifikator Penjaminan Manfaat Primer 
a. Melaksanakan pedoman yang di tetapkan oleh organisasi. 
b. Memastikan terlaksananya kegiatan yang berkaitan dengan 
verifikasi pelayanan di FKTP. 
2. Staf Pengelolaan Fasilitas Kesehatan Primer 
a. Memastikan terkelolanya informasi / data / laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan / fungsi unit kerjanya. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yang di tetapkan oleh 
organisasi. 
c. Memastikan terlaksananya kegiatan yang berkaitan dengan 
fungsi pengelolaan fasilitas kesehatan primer 
3. Staf Utilisasi Pelayanan Kesehatan Primer dan Anti Fraud  
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/ laporan dan 
administasi berkaitan dengan kegiatan / fungsi unit kerjanya. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yang ditetapkan oleh 
organisasi. 
c. Memastikan tersedianya data utilisasi review. 
d. Memastikan tersedianya data potensi kecurangan di faskes 
primer 
4. Staf Promotif dan Preventif 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/ laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/ fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yang ditetapkan oleh 
organisasi. 
c. Melaksanakan kegiatan terkait dengan fungsi promotif dan 
preventif sesuai rencana. 
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6. Ka. Bidang Penjamin Manfaat Rujukan 
a. Memastikan peningkatan jmlah faskes yang bekerja sama. 
b. Memastikan indeks tercapainya indeks Walk Through Audit (WTA) 
pelayanan rujukan. 
c. Memastikan terlaksananya pemenuhan standar penyelesaian klaim. 
d. Memastikan terlaksananya realisasi baiaya pelkes rujukan secara 
efektif. 
e. Memastikan terlaksananya utilisasi pelayanan kesehatan rujuukan. 
f. Memastikan penurunan potensi inefisiensi anggaran pelkes rujukan. 
g. Memastikan terlaksananya tindak lanjut rekomendasi SPI terkait 
jaminan pembiayaan manfaat rujukan. 
h. Melaksanakan identifikasi dan mitigasi risiko program kerja unit kerja. 
i. Memastikan penyerapan biaya operasional (non personil) KC sesuai 
dengan ketentuan. 
1. Case Manager 
a. Meastikan tersedianya hasil analisa/kajian/rekomendasi 
berkaitan dengan penyelesaian klaim bermasalah. 
b. Memastika terselesaikannya klaim bermasalah. 
c. Memastikan terlaksananya kegiatan yang berkaitan dengan 
peningkatan kualitas hasil verifikasi dan pengendalian 
kecurangan kantor cabang. 
d. Memastikan terlaksananya pemenuhan standar penyelesaian 
klaim. 
2. Verifikator Penjaminan Manfaat Rujukan 
a. Memastikan terlaksananya pedoman yang di tetapkan oleh 
organisasi. 
b. Memastikan terlaksananya kegiatan yang berkaitan dengan 
verifikasi pelayanan di FKRTL. 
c. Memastikan penurunan potensi inefisiensi anggaran pelkes 
rujukan. 
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3. Staf Pengelolaan Fasilitas Kesehatan Rujukan 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yang ditetapkan oleh 
organisasi. 
c. Memastika terlaksananya kegiatan yang berkaitan dengan 
fungsi pengelolaan faskes rujukan. 
4. Staf Utilisasi Pelayanan Kesehatan Rujukan dan Anti Fraud 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yang di tetapkan oleh 
organisasi. 
c. Memastikan tersedianya data utilisasi review. 
d. Memastikan tersedianya data potensi kecurangan di faskes 
rujukan.  
7. Ka. Bidang Penagih dan Keuangan 
a. Melaksanakan kolektabilitas iuran. 
b. Memastikan awareness peserta dalam membayar iuran. 
c. Memastikan terlaksananya penagihan iuran. 
d. Melaksanakan identifikasi dan mitigasi risiko program kerja unit. 
e. Memastikan fungsi akuntansi sesuai dengan prosedur dan pedoman 
standar akuntansi keuangan. 
f. Memastikan akuurasi fungsi treasury. 
g. Melaksanakan program dengan efektif dan efisien. 
1. Staf Penagihan 
a. Memastikan terkelolanya informasi/data/lapora dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/fungsi unit kerja. 
b. Memastikan terlaksananya pedoman yan ditetapkan oleh 
organisasi. 
c. Memastikan terlaksananya fungsi manajemen koleting iuran. 
2. Staf Perencanaan dan Pembukuan 
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a. Melaksanakan fungsi akuntansi sesui dengan prosedur dan 
pedoman dan standar akuntansi keuangan. 
b. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan /fungsi unit kerja. 
c. Memastikan terlaksananya pedoman yang ditetapkan oleh 
organisasi. 
3. Kasir 
a. Melaksanakan terlaksananya bisnis proses fungsi keuangan 
(treasury). 
b. Memastikan terkelolanya informasi/data/laporan dan 
administrasi berkaitan dengan kegiatan/fungsi unit kerja. 
c. Memastikan terlaksananya pedoman yang ditetapkan oleh 
organisasi. 
8. Ka. Bidang SDM, Umum, dan Komunikasi Publik 
a. Staf SDM dan Komunikasi Internal. 
b. Staf Umum dan Kesekretariatan. 
c. Staf Komunikasi Publik. 
Adapun Job Desk bidang SDM , Umum dan Komunikasi Publik 
secara garis besar adalah sebagai berikut : 
a) Kepegawaian. 
b) Kesekretariatan. 
c) Pemeliharaan inventaris. 
d) Pengadaan barang dan jasa. 
e) Komunikasi eksternal. 
f) Humas. 
g) Kemitraan dengan media. 
9. Kepala Kabupaten/Kota.  
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C. Struktur  Organisasi  BPJS  Kesehatan  KC  Pekanbaru
Verifikator 
Penjaminan 
Manfaat Primer 
Staf Pengelola 
Fasilitas 
Kesehatan 
Primer 
Staf Utilisasi 
Penjaminan 
Pelayanan 
Kesehatan 
Primer dan 
Anti Fraud 
Cabang 
Pekanbaru 
Staf Promotif 
 
KEPALA 
BIDANG 
PERLUASAN 
PESERTA 
DAN 
KEPATUHAN  
KEPALA 
BIDANG 
KEPESERTAAN 
DAN 
PELAYANAN 
PESERTA 
PPS. KEPALA 
BIDANG 
PENJAMINAN 
MANFAAT 
PRIMER 
KEPALA 
UNIT SDM 
DAN 
UMUM 
KEPALA 
BIDANG 
PENJAMINAN 
MANFAAT 
RUJUKAN 
KEPALA 
UNIT 
PENAGIHAN 
DAN 
KEUANGAN 
Supervisor 
Front Liner 
Staf Front Liner 
Staf 
Penanganan 
Pengaduan 
Peserta 
Staf 
Penanganan 
Pengaduan 
Peserta di RS 
Staf 
Administrasi 
Kepesertaan 
PTT  BRO & 
PTT  Reguler 
Relationship 
Officer 
Staf 
Administrasi 
Perluasan 
Kepesertaan 
Staf 
Administrasi 
Pemeriksaan 
Petugas 
Pemeriksa dan 
Kepatuhan 
PTT RO 
Case 
Manager  
Verifikator 
Penjaminan 
Manfaat 
Rujukan 
Staf 
Pengelola 
Fasilitas 
Kesehatan 
Primer 
Staf Mnj 
Utilisasi 
Pelkes 
Rujukan dan 
Anti Fraud 
Staf SDM dan 
Komunikasi 
Internal 
Staf Umum dan 
Kesekretariatan 
Staf 
Komunikasi 
Publik 
KEPALA KAB. 
PELALAWAN 
Staf Penagihan 
Kasir 
Staf 
Perencanaan 
dan Pembukuan 
Staf Perluasan 
Peserta dan 
Kepatuhan 
Staf 
Kepesertaan 
dan Pelayanan 
Peserta 
Staf Penagihan 
dan Keuangan 
Verifikator 
Penjaminan 
Manfaat 
PTT BRO 
PTT RO 
KEPALA 
LAYANAN 
OPERASIONAL 
KAB ROHUL 
Staf Perluasan 
Peserta dan 
Kepatuhan 
Staf 
Kepesertaan 
dan Pelayanan 
Peserta 
Staf Penagihan 
dan Keuangan 
Verifikator 
Penjaminan 
Manfaat 
PTT BRO 
PTT RO 
KEPALA 
LAYANAN 
OPERASIONAL 
KAB KAMPAR 
Staf Perluasan 
Peserta dan 
Kepatuhan 
Staf 
Kepesertaan 
dan Pelayanan 
Peserta 
Staf Penagihan 
dan Keuangan 
Verifikator 
Penjaminan 
Manfaat 
PTT BRO 
PTT RO 
KEPALA CABANG 
IT HELP DESK 
4
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BAB VI 
PENUTUP 
A. Kesimpulan 
Dari penyajian data kemudian menganalisa data tersebut, penulis dapat 
menyimpulkan bahwa pola komunikasi yang dilakukan dalam handling complaint 
peserta adalah Pola Komunikasi yang disampaikan secara interpersonal yaitu 
komunikasi dua arah secara tatap muka (face to face). Pola Komunikasi 
Interpersonal Petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan BPS 
Kesehatan Cabang Pekanbaru dalam Handling Complaint Peserta adalah 
menyerupai atau mirip model komunikasi Westley dan Maclean, yang mejadi 
alasanya yaitu pada model komunikasi Westley dan Maclean ini juga berbicara 
dalam dua konteks, komunikasi interpersonal dan massa. Di dalam pola 
interpersonal, umpan balik berlangsung cepat dan langsung, sedang di komunikasi 
massa, umpan baliknya bersifat tidak langsung dan lambat. Dalam konteks 
komunikasi interpersonal lima bagian: orientasi objek (objek orientation), pesan 
(messages), sumber (source) penerima (receiver) dan umpan balik (feedback). 
 
B. Saran 
Dengan melihat beberapa bentuk komunikasi organisasi yang ada di Dinas 
Perhubungan Provinsi Riau, maka penulis berkeinginan memberikan beberapa 
saran yang perlu diperhatikan: 
1. Dengan adanya penelitian ini, diharapkan Pihak BPJS Kesehatan Cabang 
Pekanbaru dapat mempertahankan dan meningkatkan pola atau model 
komunikasi interpersonal dengan baik untuk menangani setiap keluhan 
peserta . 
2. Dengan adanya penelitian ini, diharapkan kepada masyarakat untuk 
memaksimalkan penggunaan media yang dibuat oleh pihak BPJS Kesehatan 
seperti Mobile JKN sebagai sarana dalam menyampaikan keluhan sehingga 
tidak membuang waktu antri di kantor BPJS Kesehatan. 
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3. Dengan adanya penelitian ini, diharapkan kepada pihak penyelenggara atau 
pengawas BPJS Kesehatan  dan juga pemerintah agar tetap melakukan 
pengawasan rutin dan menciptakan inovasi baru dalam pelayanan pesert 
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LAMPIRAN I 
Draft Wawancara 
“POLA KOMUNIKASI INTERPERSONAL PETUGAS PEMBERIAN 
INFORMASI PENANGANAN PEGADUAN BPJS KESEHATAN  
CABANG PEKANBARU DALAM HANDLING  
COMPLAINT PESERTA” 
 
Nama  : Abdul Halim Hasibuan  
Nim  : 11443101393 
Daftar Informan 
No Nama Jabatan Keterangan 
1 Wilya Astriani, S.Km   
Kepala Bidang KPP 
(Kepesertaaan Dan Pelayanan 
Peserta) 
Informan Kunci 
2 
Fitria Rachmawati, 
S.Kep 
Petugas Pemberian Informasi 
penanganan Pengaduan 
Informan 
Tambahan 
3 Rossa Amelia  
Petugas Pemberian Informasi 
penanganan Pengaduan 
Informan 
Pendukung 
 
Daftar Wawancara 
A. Faskes 
1. Bagaimana proses komunikasi yang terjadi antara petugas dengan 
peserta dalam menerima dan menyelesikan keluhan faskes dan apa saja 
komplain yang sering disampaikan?  
2. Bagaimana petugas mengemas sebuah pesan verbal maupun nonverbal 
dalam handling complaint sehingga mudah dipahami peserta ? 
3. Apakah petugas dan peserta dalam  handling complaint menggunakan 
bantuan media dan saja media yang sering digunakan? 
4. Bagaiman feedback peserta setelah petugas menanggapi atau 
menyampaikan solusi terkait keluhan peserta? 
 
  
 
 
B. Denda 
1. Apakah petugas dan peserta dalam  handling complaint menggunakan 
bantuan media dan saja media yang sering digunakan?  
2. Bagaimana proses komunikasi yang terjadi dalam handling complaint 
peserta mengenai masalah denda ? 
3. Apakah media yang digunakan epektif dalam menerima komplain dan 
juga dalam handling complaint peserta?  
4. Seperti apa  pesan yang dismpaikan oleh peserta maupun petugas dalam 
menangani keluhan denda peserta ? 
C. Administrasi 
1. Apakah komunikasi secara tatap muka (face to face) membantu dalam 
proses handling complaint peserta? 
2. Apakah dalam proses handling complaint ada bantuan media? 
3. Bagaimana petugas mengemas sebuah pesan sehingga mudah dipahami 
peserta ? 
4. Apakah petugas dan peserta dalam  handling complaint menggunakan 
bantuan media dan saja media yang sering digunakan? 
5. Bagaiman feedback peserta setelah petugas menanggapi atau 
menyampaikan solusi terkait keluhan peserta? 
D. Medis 
1. Seperti apa perputaran komunikasi yang terjadi antara petugas dengan 
peserta dalam handling complaint (menangani keluhan)? 
2. Apakah petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan 
terkadang melakukan improvisasi dalam menyelesaikan komplain 
peserta? 
3. Bagaimana petugas mengemas sebuah pesan sehingga pesan itu dapat 
meyakinkan peserta? 
4. Respon  (feedback) seperti apa yang diharapkan oleh petugas maupun 
peserta ketika dalam tahap penyelesaian handling complaint? 
  
  
 
 
DOKUMENTASI WAWANCARA 
 
 
Foto wawancara dengan Kepala Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Peserta BPJS 
Kesehatan Cabang Pekanbaru, dokumentasi peneliti tahun 2019. 
Foto wawancara dengan petugas Pemberian Informasi Penganan Pengaduan (PIPP) BPJS 
Kesehatan Cabang Pekanbaru, dokumentasi peneliti tahun 2019.  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Foto wawancara dengan peserta BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru, dokumentasi 
peneliti tahun 2019 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
DOKUMENTASI PENELITIAN 
Foto petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan BPJS Kesehatan 
Cabang Pekanbaru menerima komplain peserta dan melakukan proses penaganan, 
dokumentasi peneliti tahun 2019.    
Foto peserta BPJS Kesehatan Cabang Pekanbaru menunggu nomor antrian 
dipanggil oleh petugas Pemberian Informasi Penanganan Pengaduan BPJS 
Kesehatan Cabang Pekanbaru, dokumentasi peneliti 2019.  
 
 
 
 
  
 
 
Dokumentasi Data Pendukung Penanganan  Pengaduan BPJS Kesehatan Cabang 
Pekanbaru 
 
 
Aplikasi Mobile JKN   Surat Keterangan Denda 
    Pelayanan Rumah sakit 
 
    Pedoman Umum Pelayanan Peserta      Hasil Pengecekan Data Peserta    
  
 
 
 
Suara Pelanggan (Supel) Formulir Penyampaian 
   Keluhan Pelanggan 
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